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SAMMANFATTNING

Bakgrund: Med en skiftning i den psykiatriska varden dar slutenvardsplatserna minskats och den
psykiatriska varden ska ske alltmer i 6ppenvard férvantas patienterna ta stérre ansvar for sitt
maende. Svarigheten for patienter med allvarlig och komplex sjukdom kan bli att de kan riskeras
nekas inlaggning nar de soker hjalp i tidigt skede. Darfoér kan de kdnna sig tvingade att signalera
forsamrat maende pa ett dramatiskt och destruktivt satt, vilket kan leda till psykiatrisk tvangsvard
med ibland langa vardtider.

Syfte: Syftet var att undersdka patienters erfarenhet av metoden sjalvvald inlaggning i den
psykiatriska varden.

Metod: En litteraturstudie med 16 artiklar som undersoktes med kvalitativ ansats och granskades
med tematisk analys.

Resultat: Resultatet presenteras i tre teman med tva tillhérande subteman vardera. De resultat som
var mest framtradande var patienternas upplevelse av forutsdgbarhet, patienternas upplevelse av
livskvalité och betydelsen av avdelningsklimatet. Resultatet visade att patienters erfarenhet av
sjalvvald inlaggning mestadels var positiv men det fanns element som var viktiga for sjukskoterskor
att ha i atanke vid anvandning av metoden sjalvvald inlaggning.

Slutsats: Sjalvvald inlaggning okar delaktigheten, framjar egenvard och férandrar vardrelationen med
sjukskoterskan. Med Orems egenvardsteori kan sjukskéterskan framja samarbetet med patienten
och bidra till 6kad livskvalité.

Nyckelord: Patienters erfarenhet, sjdlvvald inldggning, brukarstyrd inldggning, patient initierad
inldggning, psykiatrisk vdrd, autonomi.



ABSTRACT

Background: With a shift in psychiatric care where inpatient places have been reduced and the
psychiatric care will increasingly take place in outpatient settings, patients are expected to take
greater responsibility for their well-being. The difficulty for patients with serious and complex disease
may be that they potentially be at risk of being refused admission when they seek help at an early
stage. Therefore they might feel compelled to signal deterioration in one's health dramatic and in a
destructive way, which can lead to compulsory psychiatric care with sometimes long periods of care.

Aim: To explore patients experiences of the method brief admission in psychiatric care.

Method: A literature study with 16 articles that were investigated using a qualitative approach and
reviewed with thematic analysis.

Result: The results are presented in three themes with two associated subthemes. The main finding
was that the participants perceived brief admission as safe. The predictability and the increased
control before and during hospitalization contributed to the participants becoming more responsible
for their mental well-being, they were able to focus on their coping strategies and their recovery and
experienced increased health. With increased responsibility, the care relationship changed to the
nurse and became more equal.

Conclusion: Brief admission increases participation, promotes self-care and changes the care
relationship with the nurse. With Orem’s self-care theory, the nurse can promote cooperation with
patients and contribute to increased quality of life.

Keyword: Patients experiences, brief admission, user controlled admission, patient initiated
admission, psychiatric care, autonomy.
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INTRODUKTION

Den psykiatriska varden har gatt fran stora institutioner till mer behandling i 6ppenvard. Farre platser
i heldygnsvarden innebér hardare kriterier for att bli inlagd samtidigt som tvangsvard kan tillampas
om patienten blir for psykiatrisk sjuk och inte vill ta emot hjalp. Oavsett om patienten soker hjalp
sjalv eller blir inlagd enligt Lagen om psykiatrisk tvangsvard (LPT) &r det alltid nagon annan an
patienten som beslutar om inlaggning kravs.

Sjélvvald inléggning ar en relativt ny metod i Sverige som syftar till att 6ka patientdelaktigheten och
medbestdammande i varden. Sjalvvald inldggning utvecklades framst for suicidnara patienter men
metoden har utvecklats till att inkludera andra allvarliga och kroniska tillstand som kraver
aterkommande inldggningar. Bendmningen pa metoden varierar men vi forfattare har valt sjalvvald
inlaggning (SI) och kommer hadanefter i litteraturstudiet referera till SI. Pa engelska anvands olika
benamningar; brief admission, patient controlled admission, patient initiated brief admission eller
self- referral to inpatient treatment.



BAKGRUND

Den psykiatriska vardens utveckling och lagstiftning

Sedan 1960-talet har de stora mentalsjukhusen i Europa avvecklats och ersatts med mindre
psykiatriska sektorer integrerade i samhallet (Babaola et al., 2014). Vidare skriver Babaola et al.
innebar detta att patienter som tidigare vardats i flera manader, kanske upp till ar, nu endast
vardades i nagra veckor och enligt Strand & von Hausswolff — Juhlin (2015) 6vergick den
institutionaliserade varden alltmer till 6ppenvard.

Sverige foljde det internationella ménstret med farre sjukhusplatser och borjade avinstitutionalisera
de stora mentalsjukhusen pa 1970-talet (Asberg & Agerberg, 2016). Vidare skriver Asberg & Agerberg
att nya behandlingar sdsom lakemedelsgruppen neuroleptika och terapi bidrog till férandringen.
Historiskt sett sa har det varit upp till vardgivarna att bestimma vem som ska laggas in och nar det
ska ske, kallas ibland for grindvaktsmodellen (Smitmanis Lyle et al., 2020).

Enligt Varldshalsoorganisationen [WHO] (2022) var det globalt sett 6ver 2019 en biljon manniskor
som levde med psykisk sjukdom och sjalvmord rapporteras som orsaken i ett av 100 dédsfall och 58%
av sjalvmorden sker innan 50 ars alder. Fortsattningsvis skriver WHO (2022) att livslangden for
manniskor med psykisk sjukdom &r 10-20 ar kortare an den generella livslangden, darmed finns ett
stort behov i varlden 6ver att starka de system som bidrar till 6kad psykisk halsa samt aterskapa
forhallanden som bidrar till psykisk halsa (WHO, 2022). Vidare anser WHO (2022) att det dven finns
det stora skillnader i tillgangligheten av psykiatrisk vard mellan hég- och laginkomstlander, dar
psykisk hélsa ar det mest forbisedda omradet inom folkhalsa och far endast en liten del av den
uppmarksamhet och de resurser omradet fortjanar. Alla 194 WHO medlemslander har skrivit under
“the Comprehensive mental health action plan 2013—-2030” dér de atar sig globala mal for att
forbattra den psykisk halsan (WHO, 2022). Sverige ar ett av dessa 194 lander (WHO, u.3).

Grundtanken ar att all vard sker i ndra samverkan mellan patienten och varden, det ar patientens
onskan som ligger till grund fér varden som ges. | paragraf 2 a star att varden ska bygga pa respekt
for patientens sjalvbestimmande och integritet (Halso-sjukvardslagen [HSL], 1982:763). Ibland maste
den psykiatriska varden ske mot patientens vilja och detta kan regleras av Lagen om psykiatrisk
tvangsvard [LPT] (Socialstyrelsen, 2021). Dessutom skriver Socialstyrelsen att psykiatrisk tvangsvard
ar en av de fa tillfallen dar grundlagsskyddade fri- och rattigheter kan begransas, enskilda manniskor
kan omhandertas och enligt LPT vardas och behandlas mot sin vilja. Dock galler de grundlaggande
principerna i Halso-sjukvardslagen aven vid tvangsvard och malet ar alltid att fa den enskilde att
medverka frivilligt till varden (Socialstyrelsen, 2021).

Globalt sett finns det manga platser dar formell psykiatrisk sjukvard inte finns, och dven om det finns
ar den ofta otillganglig eller icke 6verkomlig (WHO, 2022). Vid en sedvanlig inlaggning i Sverige
kontaktar patienten sjalv till exempel sin 6ppenvardsmottagning eller sdker en psykiatrisk
akutmottagning, blir bedémd av ldkare som beslutar om vardbehovet kraver inlaggning inom
heldygnsvarden (Socialstyrelsen, 2021). Inldggningar sker generellt endast i akuta situationer dar



patienten inte har forutsattningar att ta hand om sig sjalv eller i vissa fall inte kan medverka till
nodvandig vard och maste vardas enligt LPT (Socialstyrelsen, 2021) vilket resulterar i att patienter
ibland kanner sig tvingade till att signalera forsamrat maende med ett dramatiskt och sjalvdestruktivt
beteende (Strand & Von Hausswolff - Juhlin, 2015). Oavsett vardform ar vardtiden vanligtvis inte
begransad utan utgar fran patientens behov och bedéms I6pande (Socialstyrelsen, 2021).

Sjdlvvald inldggning (SI)

Sjalvvald inldaggning ar en vardform som utvecklades for att skapa en bro mellan 6ppenvarden och
slutenvarden (Eckerstrom, 2022) dar patienten sjalv far mojligheten att bestdmma nar hon ar i behov
av inldggning utan att det 6verprévas av halso- och sjukvarden (Socialstyrelsen, 2021). Sjalvvald
inlaggning skiljer sig fran traditionell inlaggning da éverenskommelsen om och nar inlaggning kan ske
gors mellan patienten och hélso- och sjukvarden samt att patienten beslutar om inlaggning ar
nodvandig utan ldkarbedémning (Socialstyrelsen, 2021). Sjalvvald inldaggning innebar att patienten
skriver ett kontrakt med 6ppenvarden och slutenvarden om, nar och hur inldggning ska ske
(Socialstyrelsen, 2021).

| mitten av 2000-talet borjade Sl implementeras i Sverige som forskningsprojekt. Skane, Vaxjo och
Stockholm var forst ut (Psyche, 2016; Stockholms lans landsting, 2016; Nationella
sjalvskadeprojektet, 2014). | Stockholm hette projektet férst Brukarstyrd inlaggning men bytte namn
till Sl vid emotionell instabilitet (Stockholms lans landsting, 2016). USA och Australien har gjort tidiga
forsok att starta sjalvvald inlaggning men de forsta storskaliga studierna har gjorts i Nederlanderna,
Norge, Danmark och Sverige (Smitmanis Lyle et al., 2022). | Nederlanderna har metoden anvéants
sedan 1980-talet (Stockholms lans landsting, 2016) och intresset for Sl har 6kat internationellt de
senaste aren Eckerstrom, 2022).

Socialstyrelsen (2021) beskriver processen vid Sl enligt féljande; 1) Forst bedéms om patienten ska
erbjudas SI. Patienten ska ha haft tidigare akutvard och/eller slutenvédrd med aterkommande
inldggningar. Det ar vanligtvis 6ppenvarden som initierar Sl. 2) Sedan skrivs ett kontrakt eller en
overenskommelse. Kontraktet innehaller oftast maximala antal dagar for varje vardtillfalle, max antal
vardtillfillen per manad och andra praktiska ramar och regler. Aven beskrivning av mal med bade
insatsen och de enskilda inldggningstillfdllena. 3) Inskrivning, oftast ringer patienten sjalv till
avdelningen och bokar en tid for inskrivning. 4) Vistelsen pa avdelningen varar oftast mellan 3-5
dagar. Patienten har vanligtvis 1ag tillsynsgrad och mycket frihet och ansvar. 5) Innehallet i
utskrivningssamtalet varierar likasa vilken profession som haller i det. Lakare skriver ofta en formell
epikris utan att nédvandigtvis ha traffat patienten. Om patienten bryter mot nagon av
overenskommelserna kan hon skrivas ut i fortid (Socialstyrelsen, 2021).

Vardformen erbjuder patienter en paus i en trygg miljo ndr hon kdnner behov, vid forsamring i sin
sjukdom eller psykiska maende (Eckerstrom, 2022). Vidare menar Eckerstrom att malet med Sl ar att
framja anvandande av hanteringsstrategier och darmed motverka sjalvdestruktiva beteenden och
langa sjukhusvistelser. Samuelsen et al. (2016) menar att ett annat mal med S| &r att ldra patienterna
att ”lyssna pa sig sjdlva”, lara kanna sina tidiga tecken och ta mer ansvar 6ver sina egna liv.



| Sverige erbjuder 18 av 21 regioner Sl och 6vriga regioner erbjuder andra liknande insatser; direkt
inlaggningar, planerade inlaggningar eller sviktplatser (Socialstyrelsen, 2021) Vidare skriver
Socialstyrelsen att det sammanlagt finns 70 platser fér Sl och 925 patienter hade kontrakt om SI.
Enligt Socialstyrelsen (2021) visar kartlaggning att S| med fordel erbjuds till patienter med
sjalvdestruktiva handlingar, forstamningssyndrom och angest och stressyndrom medan patienter
med psykossjukdom &r underrepresenterade i den grupp som erbjuds SI. Ingen region erbjuder Sl
inom beroendevarden (Socialstyrelsen, 2021). Flera regioner i Skandinavien erbjuder S| (Statens
beredning for medicinsk och social utvardering [SBU], 2021) dven i Nederlanderna &r Sl en utbredd
modell (Strand & von Hausswolff- Juhlin, 2015).

Personcentrerad vard

En integrerad och personcentrerad vard kraver en rattvis tillgang till varden men den kraver dven
lyhérdhet och delaktighet (WHO, u.a). Vidare beskriver WHO att personcentrerad vard ar
koordinerad runt patientens behov, respekterar personens preferenser och tillater personers
delaktighet i sina halsofragor.

Ekman & Norberg (2013) menar att forutsattningen for personcentrerad vard ar att manniskor ska
bemdtas som de fria och vardiga manniskor de ar och manniskans specifika egenskaper samt
formagor kan forstarkas eller forminskas av till exempel vardpersonal. Vidare skriver Ekman &
Norberg (2013) att personcentrerad vard ar en tillampning av personalismen som betonar personens
betydelse och personens relationella dimension, det vill sdga att personen utvecklas i relation till
andra personer. Karnbegrepp i personalismen ar vardighet, vilja, och dmsesidighet (Ekman &
Norberg, 2013). Nar sjukskoterskan gor patienten till en medarbetare skapas forutsattning for att
patienten och sjukskéterskan ska respektera varandras kompetensomrade (Eckerstrom et al., 2019).
For personcentrerad vard kravs ett partnerskap mellan patient, narstaende och sjukskoterskan dar
patientens berattelse dr utgangspunkten for att planera varden utifran patientens upplevelse av
situationen och utifran patientens férutsattningar, resurser och hinder (Ekman & Norberg, 2013).
Vidare menar Ekman & Norberg (2013) att personcentrerad vard handlar om samarbete mellan
patient och vardgivare, att se personen bakom patienten och ta del av patientens beréattelse och
erfarenheter och férvantningar.

Psykiatrisk omvardnad utgar fran att alla manniskor kan védxa och utvecklas, samt att alla manniskor
med psykisk sjukdom har ratt till god och sdker personcentrerad vard (Psykiatrisk riksféreningen for
sjukskoterskor [PRF], 2014). Fortsattningsvis skriver PRF att den personcentrerade varden ska syfta
till att stodja personens oberoende och sjalvstandighet. Psykiatrisk omvardnad innebér insatser som
syftar till att starka personens kansla av kontroll 6ver sitt eget liv, utveckla strategier och lara sig
hantera kanslor av meningsloshet och att personcentrerad vard syftar till att stédja personens
oberoende och sjalvstandighet (PRF, 2014). En av specialistsjukskoterskans karnkompetenser ar
personcentrerad vard vilket innebar att varden utgar fran patienten som person, samt att varden
planeras utifran patientens individuella behov och varderingar. Detta foér att varna om patientens
vardighet och integritet (Edberg et al., 2013).



Teoretisk referensram, teoretiska perspektiv och barande begrepp

Delaktighet

Nilsson et al. (2019) menar att fenomenet delaktighet relaterat till omvardnad kan visas i tva centrala
teman som bada ger manniskor maojligheten att interagera med andra personer pa ett meningsfullt
satt. 1) att vara medlem av den dvergripande kunskapen om uppgifter, rutiner, meningar, roller och
status som ar tillgangliga for patienten. Det betyder dven att patienten ar fri att bestdamma hur hon
agerar och kommunicerar. 2) Delaktighet betyder att vara trygg i samverkan med andra. Vidare
menar Nilson et al. att grundldaggande for delaktighet ar att patienten ar avslappnad och kan kdnna
sig lugn i att visa sin personlighet. Enligt Nilsson et al. (2019) ar delaktighet fran patientperspektivet;
att ha tillit, att férsta och ha kontroll. Kunskap hur man som patient kan hantera sin sjukdom eller
symptom uppgavs ocksa som delaktighet ur patientperspektiv. Vidare menar Nilsson et al. (2019) att
kdnslan av makt-obalans mellan patient och sjukskoterska minskar kdnslan av delaktighet.

Studier visar att patientens delaktighet i behandlingen &r grundlaggande for omvardnaden och att
relationen mellan sjukskoterskan och patienten ar vasentligt for att patienterna ska kunna bli
delaktig i sin vard (Samuelsen et al., 2016; Eckerstrom et al., 2019). For att framja delaktighet och
uppna omsesidighet i samtal med patienter maste sjukskéterskan se patienten som en jamlik partner
(Nilsson et al., 2019). Vidare menar Nilsson et al. (2016) att meningsfulla faktorer for sjukskoterskans
relation med patienter ar kommunikationsfardighet, kontinuitet och organisatoriska férutsattningar.
Patienten maste dven kdnna ett ansvar att vara delaktig.

Orems egenvardsteori

| denna litteraturstudie kommer Dorothea Orems teori om egenvardsbalans att tillimpas och
diskuteras i resultatdiskussionen. Orems teori utgar fran manniskans formaga till egenvard, och
grundar sig i att patienten ska stodjas till att gora sjalv eller vid behov ldra sig att gora sjalv.
Omvardnaden gar ut pa att aterstalla balansen mellan behovet av egenvard och férmagan att
uppfylla det (Wiklund-Gustin & Lindwall, 2012) vilket férfattarna anser knyter val an till metoden
sjalvvald inlaggning som handlar om att patienten tar ett 6kat ansvar for sitt omvardnadsbehov men
samtidigt kan fa stéttning av vardpersonal nar sa behovs.

Orem (1991 refererad i Wiklund - Gustin & Lindwall, 2012) menar att manniskan har en
egenvardskapacitet vilket innebéar att manniskan har kapacitet att skaffa sig de kunskaper och
formagor som ar nddvandiga for att uppna, och behalla, motivationen for att varda sig sjalv pa basta
satt. Vidare menar Orem att egenvardskapaciteten ar beroende av férmagan att se egenvardsbehov,
motivationen och férmagan att bade fatta beslut som férmagan att lara sig nya fardigheter men adven
mojligheten att genomfdra det som behdvs och nar behovet av egenvard ar stérre dn personens
formaga att uppfylla det, uppstar behovet av omvardnad (Orem, 1991, refererad i Wiklund-Gustin &
Lindwall, 2012).

Problemformulering

Personer med svara psykiatriska tillstand behover i perioder sjukhusvard och bor sa langt det ar
maijligt vardas frivilligt och vara delaktiga i sin egen vard. Med skiftning i synen pa den psykiatriska



varden med minskat antal vardplatser och patienterna forvantas ta storre ansvar for sitt psykiska
valmaende, blir den sa kallade grindvaktsmodellen kontraproduktiv. Patienter som soker hjalp i tidigt
skede riskerar bli nekad inlaggning vilket kan bidra till 6kad forsamring och de kan bli aktuella for
tvangsvard, ibland med langa vardtider.

Sjalvvald inldaggning har tagits fram for att skapa en mer jamlik och personcentrerad vardprocess for
patienter med svara psykiatriska tillstand. Intresset for metoden har 6kat bade nationellt och
internationellt senaste aren och forfattarna vill darfor underséka patienternas erfarenhet av Sl, for
att fa en djupare forstaelse for vad patienterna anser om metoden och om Sl bidrar till foréandring.



SYFTE

Syftet med litteraturstudien var att undersdka patienters erfarenheter av sjalvvald inlaggning i
psykiatrisk vard.



METOD

Design

Examensarbetet ar en litteraturstudie med systematisk sokstrategi. En litteraturstudie ar en
sammanfattning av redan publicerad forskning som fokuserar pa en specifik fragestallning (Bettany-
Saltikov & Mc Sherry, 2016). Inriktningen i en litteraturstudie ar oftast kvalitativa studier for en
djupare forstaelse av patientens subjektiva upplevelse och erfarenhet av ett fenomen (Polit & Beck,
2022). Forskning av kvalitativ ansats besvarar béast pa fragor som beror personens upplevelse,
erfarenhet eller utvardering av ett visst fenomen, och enstaka syntesmetoder kan acceptera resultat
fran bade kvalitativ och kvantitativ forskning (SBU, 2020).

Urval

Inklusionskriterier var patienter inom psykiatrin med erfarenhet av tillgang till sjdlvvald inlaggning,
kvalitativa och kvantitativa artiklar skrivna pa engelska samt vetenskapligt granskade och publicerat
mellan 2000 - 2023. Inga geografiska avgransningar gjordes. Exklusionskriterier var litteraturstudier,
artiklar som inte ej var tillgangliga i fulltext eller medférde en kostnad; fran vetenskapliga tidskrifter
som Roda Korsets hogskola inte har avtal med.

For att fa fram bestandsdelarna i syftet och forskningsfragan och darmed valja ut sékord har
forfattarna anvant sig av PEO-metoden (Bettany-Saltikov & McSherry, 2016). Se tabell nedan.

Tabell 1: Enligt PEO-metoden (Bettany-Saltikov & McSherry, 2016)

P - population E - exposure O - outcome

Patienter inom psykiatrin Sjalvvald inlaggning Patienters erfarenheter av
sjalvvald inlaggning

Datainsamling

For att besvara litteraturstudiens syfte har forfattarna har anvant sig av databaserna PubMed och
Cinahl Complete for att samla in vetenskapliga artiklar. Forfattarna valde dessa da PubMed &r en fritt
tillgdnglig databas som innehaller referenser till litteratur inom medicin, omvardnad, samt hélso -och
sjukvard. Cinahl Complete innehaller referenser till artiklar inom @mnesomradena omvardnad och
medicin (S6dertoérns hogskolebibliotek, u.a) och rekommenderas av Polit & Beck (2022, s. 103). F6r
att hitta alla relevanta studier med avsikt att besvara litteraturstudiens syfte samt urvalet ska bli sa
opartiskt (unbiased) som mojligt kravs oftast sékningar i flera databaser (Bettany-Saltikov & Mc
Sherry, 2016).

Amnesorden utifrdn PEO-metoden soktes fram med hjilp av Mesh termer i Pubmed och Medical
Headings i Cinahl complete. | databasen Cinahl complete var subject Headings; psychiatric patients,
hospitals psychiatric, patient admission och patient attitudes som kombinerades med fria sékord som
psych* patient*, brief admission, patient controlled admission, patient-controlled admission, self



controlled admission, self referral admission och experience. Enligt Bettany-Saltikov & McSherry
(2016) &r inte alltid MeSH termer matchar de termer som finns i syftet/forskningsfragan da kan man
anvanda sig av fritextsokning.

Vid s6kning i databasen PubMed har féljande Medical Subject Headings (MeSH termer) anvants;
mentally ill person* och quality of life som kombinerades med fria sékord; experience, patient
admission* och psychiatric patient*. Eftersom olika databaser har olika krav pa format for
sokstrategin gar det inte att anvdnda en sokstrategi rakt av (SBU, 2020).

Sékorden har kombinerats med booleska operatorer AND och OR for att avgransa och utdka
sokningarna. Se bilaga 1 och 2. Psych* och patient® trunkerades, enligt Bettany-Saltikov & McSherry
(2016) skapar trunkering stérre urval genom att inkludera béjningar av sékorden Aven frassékning
(“xx”) har anvants for att fa farre och mer relevanta soktraffar (Sodertérns hogskola, 2022) .

Ytterligare 6 relevanta artiklar hittades genom en manuell sékning i avhandlingen av Eckerstrém
(2022), en utav fa forskningar i omradet. Tva sekundara manuella sékningar utférdes da i PubMed for
att s6ka fram dessa artiklar (se bilaga 3 och 4). Férfattarna laste forst abstract och sedan artiklarna i
sin helhet. Alla 6 artiklar ansags relevanta for studien och inkluderades i resultatet. Forfattarna har
presenterat processen for datainsamling i ett PRISMA flodesschema. Se bilaga 5. Bettany-Saltikov &
McSherry (2016) rekommenderar ett PRISMA flodesschema for litteraturstudier.

Dataanalys

16 artiklar som ansags besvara litteraturstudien syfte valdes ut och analyserades enligt en metod for
tematisk innehallsanalys enligt Burnard (1991). Denna analysmetod anvands for att analysera
kvalitativ forskning (Bettany-Saltikov & Mc Sherry, 2016). Metoden innehaller 14 steg dar data
kategoriseras och kodas (Burnard, 1991). Malet ar att skapa en detaljerad och systematisk
sammanstallning av de teman och @mnen som tas upp i resultatet och att lanka samman dessa
teman och i detta fall artiklarna i ett kategoriseringssystem (Burnard, 1991).

Som forsta steg laste forfattarna de utvalda artiklar for resultatdelen enskilt, artikel for artikel och
gjorde minnesanteckningar av vilka @mnen som togs upp och satt att kategorisera resultatet. Detta
for att komma ihag idéer och teorier som vi haft under arbetets gang. | steg tva laste forfattarna
artiklarna och gjorde anteckningar angaende allmanna teman som framkom, detta for att fordjupas i
resultatet. Tredje steget var att forfattarna laste artiklarna igen och skrev ner rubriker for att beskriva
alla aspekter av innehallet samt skapade kategorier fritt, det vill sdga 6ppen kodning. | fjarde steget
gjorde forfattarna en genomgang av kategorierna och grupperade dem under stérre rubriker for att
minska antalet kategorier genom att sla ihop dem under liknande bredare kategorier. | det femte
steget gick forfattarna igenom den nya listan av kategorier och subkategorier ytterligare en gang for
att exkludera repetitiva eller mycket liknande rubriker och skapa en slutlig lista. | steg sex fick tva
studentkollegor, utan inblandning i litteraturstudien, skapa egna kategorisystem utan att se
forfattarnas lista sedan diskuterade forfattarna de tre listorna, detta for att starka giltigheten och
skydda mot forskningsbias. Som sjunde steg lastes artiklarna igen vid sidan av den slutliga listan dver
kategorier och subkategorier for att faststalla i vilken grad kategorierna tacker alla aspekter av datan
och nddvandiga justeringar gjordes. | steg atta arbetades artiklarna igenom tillsammans med listan



over kategorier och kodades. | det nionde steget klipptes de kodade sektionerna ut fran artiklarna
och samlades ihop under koderna. Forfattarna var medvetna om att sektionernas innehall hor till ett
sammanhang och att man riskerar att férandra meningen av innehallet da man klipper ut delar av
resultatet. Det ar darfor viktigt att behalla de kompletta resultaten for referensdndamal. | steg tio
klistrades de utklippta sektionerna in i ett dokument under |lamplig rubrik och subrubrik. | steg elva
valdes respondenter for att kontrollera [ampligheten av kategorisystemet och nédvandiga justeringar
gjordes. | tolfte steget arkiverades alla sektioner tillsammans for direkt referens vid skrivningen av
resultatet. Steg tretton; Nar alla sektioner samlats paboérjades skrivprocessen. Forfattarna borjade
med forsta sektionen och valde olika exempel av resultat som arkiverats under sektionen och
lankade samman exemplen till varandra. Detta fortsattes tills alla sektioner gatts igenom. | det sista
och fjortonde steget kopplade forfattarna sedan resultatet och exemplen till litteratur.

Valda artiklar har i denna litteraturstudie har kvalitetsgranskats enligt Caldwell et al. (2011). Detta
ramverk riktar sig till bade kvalitativ och kvantitativ forskning och kan anvandas i alla typer av
forskningsdesign (Bettany-Saltikov & McSherry, 2016, s. 131). Ramverket bestar av ett antal fragor
som podngsatts mellan 1-3 poang och totalpodngen resulterar bedémningen; Utmarkt, hog, mellan,
lag och mycket lag (Bettany-Saltikov & McSherry, 2016, s. 132—135). Se bilaga 6 for forfattarnas
beddémning av valda artiklar for litteraturstudien.

For att fa en overblick 6ver de valda artiklarna har forfattarna skapat en temamatris, se bilaga 7.

Etiska aspekter

God forskningssed baseras pa principerna; tillférlitlighet, drlighet, respekt och ansvar (All european
academies, 2018). Eftersom detta &r en litteraturstudie har vi forfattare kontrollerat att studierna
som ligger till grund av valda artiklar ar etiskt granskade och sakerhetsstallt att deltagarnas integritet
skyddas i studien genom att félja kvalitetsgranskningen. Forfattarna har redovisat resultatet sa att
inget kan harledas tillbaka till nagon enskild individ.
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RESULTAT

Syftet med litteraturstudien var att undersdka patienters erfarenhet av metoden sjalvvald inldggning
som anvands i psykiatrisk vard. Litteraturstudien baserades pa forskning fran Sverige, Norge,
Danmark och Nederldanderna. Resultatet har analyserats med tematisk innehallsanalys enligt Burnard
(1991) (se bilaga 8).

Resultatet presenteras i tre huvudteman med tva tillhérande subteman och presenteras i tabellen
nedan samt i [6pande text. Samtliga teman knyter an till patienters erfarenhet av sjalvvald inlaggning

i psykiatrisk vard.

Tabell 2 (Resultatets huvudteman och subteman)

Tema Patienternas upplevelse Patienternas Patienternas
av forutsagbarhet upplevelse av upplevelse av
livskvalité avdelningsklimatet
Subtema Trygghet | Uppratthalland | Ansvar Halsa Bemodtand | Miljo
e e

Patienternas upplevelse av forutsdgbarhet
Trygghet

Sl bidrog med trygghet for patienterna (Eckerstrom et al., 2020; Ellegaard et al., 2019; Enoksson et
al., 2021; Helleman et al., 2014; Helleman et al., 2018; Lindqvist et al., 2021a; Moéller et al., 2016; Rise
et al.,, 2014; Strand et al., 2016; Strand et al., 2020). Att bara veta att Sl fanns som en méjlighet vid
forsamrat maende upplevdes tryggt (Ellegaard et al., 2020; Enoksson et al., 2022; Helleman et al.,
2014). Bade patienter som anvant sig av Sl och de som hade kontrakt men aldrig anvant SI, uppgav
att metoden gav en trygghet i det dagliga livet. Sl fanns dar som en reservplan vid behov (Strand et
al., 2016). Patienterna beskrev dven hur Sl:s snabba och lattillgdngliga hjalp kunde bryta en
nedatgaende spiral, forhindra férsdmrat maende och hjalpa till att aterfa kontrollen igen (Lindkvist et
al. 2021a; Eckerstrom et al., 2020; Ellegaard et al., 2020; Oslo et al., 2016). Med snabb och lattganglig
hjélp kunde langre perioder pa sjukhus undvikas (Lindkvist et al., 2021a; Ellegaard et al., 2020).

“You feel safe when you are at the clinic. At home, | go on and on, and | run like a chicken with its
head cut off. In the clinic. | surrender, | feel my tiredness, and | rest” (Helleman et al., 2014, s. 447).

Sjalva inlaggningsprocessen uppgavs som tryggare an vid traditionell inlaggning. Psykiatriska
akutmottagningar var forknippat med negativa erfarenheter som radsla for avvisande, langa
vantetider och att behdva forklara sitt behov av inneliggande vard och med Sl kunde detta undvikas
(Ellegaard et al.,2020; Lindkvist et al., 2021a). Det upplevdes tryggt att ha mojligheten att kontakta
avdelningen for snabb hjalp och forhindra forsamring utan att behéva soka akutmottagningen for att
bli inlagd (Moller Oslo et al., 2016; Lindkvist et al., 2021a). Sl gav patienterna en kénsla av inflytande
och kontroll (Rise et al., 2014; Lindkvist et al., 2021b) och de slapp osdkerheten och
oforutsagbarheten eftersom allt fanns i deras individuella Sl-kontrakt (Lindkvist et al., 2021a).
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Before, when | was admitted, it was [the nurse] from the outpatient unit who called because she
could see that | was feeling really bad. Or | called her and said that now it's getting too much. And
here [with the PCA] it's easier for me to take the initiative myself, also for getting admitted (Ellegaard
et al., 2020, s. 2402).

Med Sl-kontraktet skiftades patienternas energi fran kamp, vantan och att férklara sig sjalv till fokus
pa det egna vdlmaendet (Lindkvist et al., 2021a) daremot beskrevs i Helleman et al. (2014) att
patienterna hade svart att kontakta avdelningen i tid da angesten snabbt kunde intensifieras.

Upprdtthdllande

Patienterna ansag att Sl bidrog till snabb aterhdmtning sa de kunde uppratthalla det vardagliga livet
med familj, arbete eller studier, vilket uppskattades (Helleman et al., 2014; Rise et al., 2014;
Enoksson et al., 2021) men dven mdjligheten att fortsatta med sitt dagliga liv under inldggningarna
lyftes som positivt (Oslo et al., 2016; Enoksson et al., 2021).

| Enoksson et al., (2021) lyfte patienterna att de korta inldggningarna underlattade for
uppratthallande av deras forédldraskap da de inte behdvde vara borta fran barnen pa samma satt,
vilket minskade kdnslan av stress och maktloshet. Patienterna i Lindkvist et al. (2021a) var
minderariga och uppgav att Sl innebar minskad belastning pa deras foraldrar.

At some point, we have been in a tremendous crisis and talked about separating. And then it has been much
harder. But when things are stable at home, it gets a little easier. And then you feel supported and you feel
loved, and then you can also listen when my partner says that “now | think you should be admitted for a

while, so you can get some air and breathe (Lindkvist et al., 2021b, s. 178).

| majoriteten av artiklarna tog patienterna upp vikten av att skapa nya rutiner samt uppratthalla
fungerande rutiner (Enoksson et al., 2022; Helleman et al., 2014; Helleman et al., 2018; Lindkvist et
al., 2021a; Oslo et al., 2016; Rise et al., 2014; Strand et al., 2017). Rutinerna bidrog dven till att
uppratthalla strukturen nar de kom hem (Ellegaard et al., 2020; Helleman et al., 2018). | Strand et al.
(2017) uppgavs att Sl anvandes for att “boosta” hdlsosamma rutiner.

Strukturen pa avdelningen beskrevs som hjalpsam for att kunna uppratthalla rutiner. Dagliga samtal
med sjukskoterskan samt att uppna en balans mellan aktivitet och vila beskrevs som viktigt for att
kunna uppratthalla rutiner (Helleman et al., 2014; Rise et al., 2014). Aterhamtning bidrog till att
patienterna fick tillbaka kraften och kunde uppratthalla rutiner i det vardagliga livet med familj och
pa arbetet (Helleman et al., 2014; Rise et al., 2014). | studien av Rise et al. (2014) framkom att
patienter med Sl-kontrakt, jamfort med kontrollgruppen, uttryckte storre fortroende for att halla en
bra balans mellan aktivitet och vila.
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Patienternas upplevelse av livskvalité
Ansvar

S| gav patienterna Okat ansvar och sjalvbestimmande samt gjorde dem mer delaktiga i varden
(Eckerstrom et al., 2020; Ellegaard et al., 2020; Enoksson et al., 2022; Lindkvist et al., 2021a; Oslo et
al., 2016). Det 6kade ansvaret, delaktigheten och att fa vara sjalvbestdmmande gav en kénsla av att
bli respekterad som en individ (Eckerstrom et al., 2020; Ellegaard et al., 2020). Uppmuntran till mer
eget ansvar uppskattades av de flesta deltagarna (Eckerstrom et al., 2020; Ellegaard et al., 2020;
Enoksson et al., 2022) medan en del hade svart att hantera den frihet och det ansvar de inte var vana
vid (Strand et al., 2017). | Lindkvist et al. (2021a) studie beskrevs ansvaret som motiverande men
svart att klara av.

I think it feels very good that | can take that responsibility myself. That | can decide, when | am there. | feel that
there is a big difference between being admitted in the usual way and in a self-chosen way. At regular
admission, even if you are not there at compulsory psychiatric care, you feel compelled to be there (Eckerstrom
et al., 2020, s. 966).

Studier visade att patienterna sag det som deras ansvar att upptdcka behov av- och be om hjalp i tid
(Ellegaard et al., 2020; Enoksson et al., 2022; Lindkvist et al., 2021a; Oslo et al., 2016). Patienterna
beskrev hur de vuxit med ansvaret och att de hade lart sig mer om sig sjalva och deras sjukdom och
hur de kan hantera den genom bland annat hanteringsstrategier samt att upptacka férsamring av
symtom och soka hjalp i tid (Eckerstrom et al., 2020; Ellegaard et al., 2020; Enoksson et al., 2022;
Lindkvist et al., 2021a; Oslo et al., 2016; Rise et al., 2014; Strand et al., 2017a). Okat ansvar upplevdes
dven svart och ovant. Att inte ha sjalvfortroende nog for att ringa och be om hjalp eller att vanta for
lange innan de kontaktade avdelningen och situationen hann bli sa akut att de var tvungna att soka
akutmottagningen beskrevs (Lindkvist et al., 2021a; Ellegaard et al., 2020).

Patienterna i studien av Oslo et al. (2016) upplevde ansvaret som ett fortroende fran sjukvarden att
de sjdlva fick bestdmma néar de behover vard och kunde kontakta avdelningen direkt. De kande sig
lyssnade pa, betrodda, tagna seriost och fick en mojlighet att fatta viktiga beslut vilket gav
patienterna battre fortroende till sina egna hanteringsstrategier.

Sl larde patienterna fardigheter for att klara av mer egenvard vilket starkt deras sjalvfortroende och
Okat kanslan av autonomi (Eckerstréom et al. 2020; Enoksson et al., 2022; Helleman et al., 2014;
Lindkvist et al., 2021a; Oslo et al., 2016). Rise et al. (2014) studie visar att patienter med SI-kontrakt
uttryckte ett starkare fortroende till strategier for att hantera sin psykiska sjukdom an
kontrollgruppen. Patienter med SI-kontrakt verkade dven tillampa hanteringsstrategier mer aktivt.
De verkade dven mer sjalvstandiga och kreativa nar de beskrev hur de forebyggde och hanterade
samre perioder. En annan upplevelse som framkom i studien av Oslo et al. (2016) och Strand et al.
(2017a) ar en oro 6ver att bli beroende av Sl, att inte kunna hantera sina liv sjdlva, och att inte kunna
slappa taget om vardavdelningen vilket skulle forhindra tillfrisknandet.
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Hdélsa

Sl innebar en forbattrad halsa hos patienterna (Eckerstrom, 2022; Nyttingnes et al., 2021; Rise et al.,
2014). Dock skiljer sig resultatet av skattningar av symtom i olika studier som matt patienternas
upplevelse av SI. Med skattningsverktyget som méter Health-Related Quality of Life (HRQol) skattade
deltagarna i Eckerstrom et al. (2022) studie en signifikant minskning av bade angest och depression
efter Sl-inldggning, jamfort med de patienterna utan kontrakt skattade deltagarna med kontrakt
betydligt hdgre i HRQoL efter inlaggning.

“Can't say the whole crisis was over, but | came home more relaxed and was able to work again”
(Helleman et al., 2014, s. 447).

Det rapporterades en 6kad frekvens av inldggningar hos patienter med Sl-kontrakt (Moljord et al.
2016; Strand et al. 2020) men bade Moljord et al. (2016) och Moljord et al. (2017) pavisade att det
inte fanns nagon signifikant skillnad mellan de som har Sl-kontrakt och kontrollgruppen i antalet
dagar inlagda pa avdelningen, daremot sag Strand et al. (2020) en stor minskning i antalet dagar
inlagda pa avdelningen bland de som har kontrakt jamfort med kontrollgruppen.

“BA enabled me to make it through the whole semester because | was able to take a break every once
in a while, when things got too hard. Instead of exhausting myself and only then take a break”
(Lindkvist et al., 20213, s. 8).

Trots att skattningarna tyder pa 6kat vilbefinnande dterkommer i flera studier att patienternas laga
sjalvkansla. De uppgav svarigheter att kontakta avdelningen pa grund av skuldkéanslor; att de inte var
varda en plats eller att ndgon annan var i stérre behov av platsen (Eckerstrém et al., 2020; Lindkvist
et al.,, 2021a; Lindkvist et al., 2021b; Strand et al., 2017a). Valbefinnandet under inldggningen kunde
Oka med stod fran andra manniskor (Lindkvist et al., 2021b; Lindkvist et al., 2021a) men S|
motiverade patienterna att gora beteendeférdandringar hemma och de vagade gora nya saker da de
visste att de hade tillgang till snabb hjalp vid férsdmrat maende (Strand et al., 2017).

I think maybe you're a bit more left to yourself. Its as if the staff are thinking: “Oh well, they re just
PCAs, so we dont really need to be there for them” That you re kind of pushed aside once in a while by
some of the staff. If | get one of those who | think is pushing me aside, then | just keep to myself
(Ellegaard et al., 2020, s. 2403).

Patienternas upplevelse av avdelningsklimatet
Bemdétande

Ett vanligt och uppmuntrande bemotande fran vardpersonalen vid ankomsten till avdelningen ansags
hjalpsamt for patienterna (Eckerstrom at al., 2020; Lindkvist et al., 2021 a; Lindkvist et al., 2021 b;). |
Eckerstrom et al. (2020) beskrevs bemotandet vid Sl inldggning annorlunda jamfért med tidigare
inlaggningar. Patienterna kande sig uppmuntrade, respekterade och validerade vilket resulterade i
att en fortroendefull relation skapades och enligt Eckerstrom et al. (2020) och Oslo et al. (2016)
flyttades fokus fran sjalvskada till hanteringsstrategier. | Oslo et al. (2016) beskrivs att fa bli lyssnad
pa att bli tagen pa allvar samt fa mojligheten att fatta viktiga beslut 6kade patienternas fértroende
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for sina egna hanteringsstrategier vilket bidrog till att de i storre utstrackning forsokte hantera sina
problem hemma.

It's probably the approach to me - that | am encountered in a different way. More like an adult
individual, because you have so much. You have free permission. You take care of your medicine. So, it
does mean you have a responsibility for yourself, and that has made me a more independent person
(Eckerstrom et al., 2020, s. 966).

Dagliga samtal med sjukskoterskan eller annan omvardnadspersonal beskrevs som en viktig del i
bemodtandet (Eckerstrom et al., 2020; Helleman et al., 2014; Enoksson et al., 2022) och samtal med
vardpersonalen beskrevs som positivt nar patienterna kande sig sedda, hérda och respekterade
(Helleman et al., 2014; Helleman et al., 2018; Lindkvist et al., 2021a) och dven korta samtal om
smasaker fungerade som distraherande (Lindkvist et al., 2021a). Genom att erbjudas dagliga samtal
med personalen minskade patienternas oro for att inte bli sedda (8) (Lindkvist et al., 2021b; Enoksson
et al., 2022). Samtidigt skapade utebliven kontakt med sjukskoterskan kanslor av ensamhet, ilska och
Okad angest (Ellegaard et al., 2020; Helleman et al., 2014).

“It can be very frustrating. | felt so alone. | thought the staff would check on me, but they left me all
alone. The panic didn't become less. | didn't get any structure, support or feedback” (Helleman et al.,
2014, s. 447).

Med SI forflyttades omvardnadspersonalens bemoétande fran kontroll till eget ansvar vilket upplevdes
utmanande (Lindkvist et al., 2021a; Lindkvist et al., 2021a; Strand et al., 2017a) och friheten som Sl
gav kunde upplevas otrygg (Lindkvist et al., 2021b). Med viss personal kunde bemdtandet upplevas
gynnsammare och patienterna kdnde sig mindre ensamma (Ellegaard et al., 2020) och fa bli bemott
av valkand personal med Sl kunskap upplevdes vardefullt (Eckerstrém et al., 2020; Lindkvist et al.,
2021b; Oslo et al., 2016). Samtidigt upplevdes personalens bemdtande som oprofessionellt om de
inte hade tillracklig kunskap om SI’s regler och bemdétande (Eckerstrém et al. 2020; Lindkvist et al.,
2021a)

Miljé

Avdelningen under Sl beskrevs bade som en lugn och trygg milj6 (Lindkvist et al., 2021a; Enoksson et
al., 2022; Oslo et al., 2016) dar distraherande aktiviteter tillsammans med personal och medpatienter
var uppskattat (Lindkvist et al., 2021a; Lindkvist et al., 2021b). Det framkom &ven att det inte var helt
enkelt att vardas tillsammans med patienter som var akutinlagda och som var “sjukare” (Lindkvist et
al., 2021b) da kontakten med medpatienter kunde bli triggande, och samvaron med dem kunde bli
ohélsosam (Strand et al., 2017; Helleman et al., 2014).

“In the beginning, | went helping others, you know, but then | stopped. Now I say, just go to the nurse,
that's what they re here for. | am here for my own problems” (Helleman et al., 2014, s. 447).

Att se medpatienter sjalvskada ansags triggande (Lindkvist et al., 2021a) och det upplevdes svart att
vara en utvald grupp/férebild (Strand et al., 2017). | Lindkvist et al. (2021b) beskrev patienterna hur
de kande sig sarade nar personalen plotsligt lamnade dem for andra akuta prioriteringar. | Helleman
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et al. (2014) framkom att placering av rummet f6r Sl var viktigt, dd rummen ofta var placerade langst
bort pa avdelningen och detta kunde bidra till en kdnsla av isolering, 6vergivenhet och avvisning.
Kanslan av ensamhet 6kade da i stallet for minskade.
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DISKUSSION

Metoddiskussion

Syftet med litteraturstudiet var att undersoka patienters erfarenhet av sjalvvald inlaggning vilket de
16 utvalda artiklarna gjorde ur olika perspektiv. Da Catarina Nahlén Bose under en foreldsning vid
Roda Korsets hogskola (10 november 2022) informerade om att hogskolans riktlinjer pa magisterniva
inte godkanner att intervjustudier gors pa patienter sa blev valet enkelt att genomféra en
litteraturstudie.

Litteraturstudien har anvant en kvalitativ design. En mojlighet hade varit att gora litteraturstudien
med endast kvalitativa studier pa patienters erfarenhet av sjalvvald inldggning men pa grund av
tidsbegransning samt begransad forskning av amnet valde vi att inkludera dven kvantitativa artiklar.
De kvantitativa artiklar som inkluderats svarar pa litteraturstudiens syfte och forfattarna har
tematiskt analyserat de kvantitativa artiklarnas text.

Med tanke pa det begrinsade underlaget valde vi att dven inkludera en artikel som understkte
patienter under 18 ar. Forfattarna i denna litteraturstudie ansag att det inte orsakade nagon svaghet
i litteraturstudien da den inkluderade studien ocksa svarade pa syftet. Beaktning av etiska aspekter
har gjorts genomgaende i kvalitetsgranskningen av artiklarna och samtliga artiklar som presenterats i
resultatet har blivit etiskt godkadnda. | den studie som undersdkt barns erfarenheter har
godkdnnande av vardnadshavare inhdmtats.

Forfattarna har gjort grundliga sékningar i flera databaser. Cinahl och Pubmed ar anvandbara
databaser for omvardnadsforskning (Polit & Beck, 2021) varav dessa tva databaser valdes.

En svaghet i datainsamlingen var att det inte fanns nagot valetablerad terminologi pa metoden vilket
forsvarade processen med databassdkningar, sex av artiklarna identifierades i referenslistan till
Eckerstroms (2022) avhandling. Pa svenska ér sjdlvvald inldggning en vanlig bendamning men dven
brukarstyrd inldggning eller patient initierad inldggning férekommer. Enligt Eckerstrém et al. (2020)
ar Sl refererad till den engelska termen brief admission (Nederldnderna och Sverige), open borders
programme (Australien), self-referral to inpatient treatment (Norge), self-admission (Sverige) och
patient-controlled admission (Danmark). Detta innebaér att det finns en risk att forfattarna har missat
vissa relevanta studier av metoden. En styrka i datainsamlingen var att forfattarna hade ett tydligt
syfte som anvadndes nar sokorden bestdmdes genom PEO-metoden. Det gav relativt fa traffar men de
flesta var relevanta for litteraturstudiens syfte. Ddremot ar tidigare forskning om metoden begransad
vilket ar viktigt att vara medveten om. Det kan ha paverkat resultatet i denna litteraturstudie da
underlaget var begransat och darmed finns risken att resultatet inte visar en trovardig bild av
verkligheten. Genom att ha ett mer begransat amne och underlag ar det ldttare att se om olika data
stammer 6verens och den data som finns var i detta fall relevant och svarade pa syftet.

Fran borjan sokte forfattarna artiklar fran 2013 vilket resulterade i ett begransat antal relevanta
artiklar. For att sakerstalla att forfattarna fick underlag for att besvara syftet och inte missade nagra
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relevanta artiklar, utdkade vi sokningen till 2000. Inga ytterligare artiklar hittades och senaste
artikeln ar fran 2014. Litteraturstudier ska utga fran senaste forskningen men pa grund av begransat
underlag valde forfattarna att séka dven pa aldre forskning da metoden SI, som beskrivet i
bakgrunden, anvants i Nederlanderna sedan 1980-talet (Stockholms ldns landsting, 2016). Som
beskrivs av Polit & Beck (2021) ar det viktigt att avvdaga om underlaget ar tillrackligt omfattande for
att besvara det syfte som undersoks.

Artiklarna i denna litteraturstudie har kvalitetsgranskats utifran Caldwell et al. (2011) vilket var en
passande metod da den kan anvandas for bade kvalitativ och kvantitativ forskning vilket passade
denna litteraturstudie dar bada metoderna inkluderats. Artiklarna betygsattes och av de artiklar som
inkluderades i resultatdelen fick 4st betyget utmarkt, 11st betyget hog och 1st fick betyget lag.
Artikeln som fick lagt betyg var Helleman et al (2018), artikeln var etiskt godkdnd men saknade
utforligare etiska aspekter och 6vervaganden, den hade fa referenser (19st). Med det i berdkningen
sa valde vi att anda inkludera artikeln da den var etiskt godkdnd och forfattarna bedomde att de
referenser som fanns var aktuella och relevanta vilket gjorde artikeln trovardig och kvaliteten ansags
tillrackligt hog. Bettany-Saltikov & McSherry (2016) skriver att vardering av studiers kvalitet ofta
anvands for att bedéma validiteten, i vilken utstréackning en studie ar fri fran metodologiska biases.
Alla artiklar i denna litteraturstudie utom en fick hoga betyg i kvalitetsgranskningen vilket tyder pa
hog validitet i datan som ligger till grund for denna litteraturstudiestudie.

Nagot som kan diskuteras ar hur tillforlitlig en kvalitetsgranskning ar. Trots att granskningen utgar
fran en metod med en mall for tillvdgagangssatt och ett antal fragor som ska poangsattas sa ar den
manskliga faktorn ett faktum. Som méanniska tolkar man och uppfattar saker pa olika satt vilket i en
metod som Caldwell et al (2011) paverkar resultatet. For att minska risken av felbedémningar valde
forfattarna att ga igenom och poangsatta artiklarna tillsammans och férde en diskussion kring
poangsattningen vilket gjorde att forfattarna sag innehallet i artiklarna fran ytterligare perspektiv.

Forfattarnas ibland kanske begransade engelska och metodologiska kunskaper for att gora rattvisa
beddmningar av valda artiklar vilket kan ha medfért feltolkningar (Kjellstrom, 2017). Da férfattarna
har svenska som modersmal och artiklarna har varit pa engelska har forfattarna for att inte feltolka
ords betydelse anvant oss av Google translate. Vi har dven diskuterat ord vi har varit osdkra pa och
enats om en betydelse.

Resultatdisskussion

Denna litteraturstudie hade som syfte att undersdka patienters erfarenhet av sjalvvald inlaggning. |
resultatet framkom att Sl bidrog till forutsagbarhet, paverkade livskvaliteten samt att
avdelningsklimatet paverkade erfarenheten av Sl.

Forutsagbarhet

Majoriteten av patienterna beskrev Sl som tryggt, metoden bidrog till att de kunde aterfa kontrollen.
Resultatet tyder pa att inflytande och kontroll pa sin egen vard och darmed sin egen vardag skapar
forutsagbarhet vilket innebar trygghet. Enligt Nilsson et al. (2019) innebér patientdelaktighet att
kdnna tillit, att forsta och att ha kontroll. Férfattarna menar att tryggheten med SI- kontraktet 6kar
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patienternas kontroll 6ver sin situation vilket leder till minskad stress och oro vilket 6kar
forutsattningarna for att tillsammans med sjukskoterskan hitta fungerande konstruktiva
hanteringsstrategier. Vidare definierar Nilsson et al. (2019) begreppet delaktighet som oberoende
och egenvard. Delaktighet innebar dven att som patient ha kunskap for att sjalv kunna hantera sin
sjukdom och sina symtom (Nilsson et al., 2019). Resultatet visar att patienterna blev tryggare med Sl
och anvande sina hanteringsstrategier i stallet for att séka akut eller agera destruktivt. Enligt Orems
egenvardsteori ar omvardnad en konst; det handlar om att skapa forutsattningar for manniskor att i
mojligaste man visa sig sjdlva omsorg och darmed framja halsa (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).
Resultatet tyder pa att Sl skapar férutsattningar for patienterna att vara delaktiga i sin vard och
behandling; de far vara mer delaktiga och ansvara fér sin egen psykiska halsa i storre utstrackning an
vid traditionell inlaggning. Forfattarna anser att patienternas utokade ansvar ar en forutsattning for
delaktigheten i SI, men som framkom i resultatet var utdkat ansvar inte alltid enkelt att hantera och
darfor ar vardrelationen och kommunikation med sjukskoterskan av betydelse. Nilsson et al. (2019)
menar att patienten har en skyldighet att vara delaktig men det ar grundlaggande att hon kanner sig
respekterad och lyssnad pa.

Enligt Orems egenvardsteori ar de handlingar som utfors av patienter eller sjukskoterska delar av ett
omvardnadssystem, dessa system bestar av medvetna handlingar som 6ver tid leder mot malet att
bevara eller aterstalla egenvardsbalansen. Omvardnadssystemen kan ses som en medveten
samverkan for att aterstélla egenvardsbalansen. Kopplat till detta menar forfattarna att samverkan
och delaktighet i SI &r en forutsattning for att aterstélla patientens egenvardsbalans. | Sl &r patienten
delaktig i sin vard med vissa forutbestamda regler i kontraktet vilket forfattarna tror bidrar till
tryggheten som patienterna beskriver.

En persons formaga till egenvard paverkas av flera grundlaggande faktorer. Alder och kén har
betydelse men dven personliga omstandigheter som halsostatus, socialt natverk och familjesituation
(Wiklund Gustin & Lindwall, 2012). Férfattarna tolkar detta som att familj och socialt natverk kan
paverka en patients formaga till egenvard i positiv bemaérkelse, vilket starker resultatet av betydelsen
av uppratthallandet av rutiner, relationer och sysselsattning. Sl bidrog till att uppratthalla rutiner,
relationer och arbete eller studier. Genom att fraimja fungerande rutiner, halla igang relationer med
familj och vanner samt fortsatta arbeta och/eller studera upplevde deltagarna minskad maktloshet
och 6kad aterhdmtning.

Livskvalité

| majoriteten av artiklarna framkom att Sl bidrog till att skapa nya hdlsosamma rutiner men aven till
att ateruppta och uppratthalla fungerande rutiner. Enligt Nilsson et al. (2019) &r patienten delaktig i
sin egen halsa genom de kamper hon maste 6verkomma. Nar hon gor ett riktigt forsok blir hon
starkare. Det kan vara svart att hantera lidande nar en person agerar sjalv och delaktighet lattar
bordan, vilket kan styrka fyndet i detta arbete att dagliga samtal med sjukskoterskan ar viktigt for att
kunna ateruppratta rutiner. Som beskrivits i bakgrunden visar studier att patientens delaktighet i
behandlingen ar grundlaggande for omvardnaden. Resultatet i litteraturstudien visade att relationen
mellan sjukskoterskan och patienten ar vasentligt for att patienterna ska kunna bli delaktig i sin vard.
Ekman & Norberg (2013) menar att det finns ingen konsensus om vad personcentrerad vard betyder
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men aterkommande teman &r, respekt for den enskilde, terapeutisk allians, social kontext och
relationer, hdlsa och valbefinnande, delat ansvar, kommunikation och autonomi. Férfattarna anser,
forutom de yttre ramarna for Sl, att dessa teman tycks vara hornstenarna i Sl.

Resultatet i denna litteraturstudie visade att patienterna upplevde det nya och utékade ansvaret som
utmanande i borjan. Det framkom i Ellegaard et al. (2018) och Eckerstrom et al. (2019) att dven
sjukskoterskor upplevde det nya och férandrade ansvaret vid implementering av Sl som utmanande.
Forfattarna menar att den psykiatriska vardens traditionella syn pa patienten och delaktighet maste
utmanas, det delade ansvaret i personcentrerad vard tycks upplevas utmanande for bada parter
innan arbetssattet personcentrerad vard har blivit norm. Patienterna uppgav att Sl gav dem ett 6kat
ansvar och sjdlvbestammande samt gjorde dem mer delaktiga i varden. Enligt Ekman & Norberg
(2013) dandras maktforhallandet i varden vid personcentrerad vard och enligt Orems teori om
egenvard kopplas hélsa ihop med egenvardsbalans; manniskan har en vilja och formaga att, sjalv eller
tillsammans med andra, tilimotesga de krav pa egenvard som kréavs i livets olika skeden (Wiklund
Gustin & Lindwall, 2012).

| Nilsson et al. (2019) beskrivs delaktighet ge positiva effekter men det kraver att patienten far
information och lar sig om sin sjukdom for att hon ska kunna vara delaktig. Om patienten gor
medvetna beslut och kan paverka sin egen halsa forbattras valmaende och tillfrisknande och
patienten ar delaktig. Enligt Wiklund Gustin & Lindwall (2012) ar en variant i Orems
omvardnadssystem ett stédjande/undervisande system vilket innebar att patienten fysiskt kan utféra
egenvard men behover stod av sjukskoterskan for att utveckla sin formaga. Tomaselli et al. (2020)
beskriver personcentrerad vard som en lyhord och respektfull installning till patienten dar man tar
hansyn till personens kénslor, krav, preferenser och principer. Att gora patienten delaktig i varden
hjalper till att starka henne. Konceptet personcentrerad vard ar definierat i litteratur som “att forsta
patienten som en unik manniska” (Tomaselli et al., 2020, s. 2).

Slinnebar en forbattrad halsa for deltagarna. Deltagarna skattade en betydande minskning av angest
och depression efter Sl inlaggning. Orem (2001) menar att hélsa och valbefinnande refererar till tva
olika men relaterade manskliga tillstand. Halsa avses som ett tillstdnd hos en person som
kdnnetecknas av sundhet och helhet, kroppslig och mental funktion medan valbefinnande avser ett
tillstand som kdnnetecknar individens upplevda existensvillkor. Genom att knyta an till Orems
bendmning av halsa menar vi forfattare att deltagarna, trots sina komplexa sjukdomstillstand,
upplever 6kad halsa med SlI. Trots att Sl innebar en 6kad halsa, aterkom i flera studier att patienterna
hade lag sjdlvkansla. Det var inte alltid latt att kontakta avdelningen for att reservera en Sl plats.
Skuldkénslor 6ver att nagon hade storre behov av platsen eller att de inte var varda en plats
beskrevs. Ett fynd som inte ar sa 6verraskande men anda vart att lyfta ar att patienternas upplevda
hélsa under inlaggningen kunde 6ka med stdd fran andra méanniskor. Berntsen et al. (2021) beskriver
personcentrerad omvardnad som konsten att “omfamna patienten som en jamlik partner i
utformandet och samproduktionen av varden”. Vidare skriver Berntsen et al. att den
personcentrerade varden hotas nar hélso-sjukvarden brister i respekt for individen och den
manskliga vardigheten, och om patienten ignoreras forsvarar det for 6msesidig forstaelse, empati,
tillit och samproduktion.
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Huvudfynden i denna litteraturstudie liknade resultatet i litteraturstudien av Strand & Von
Hausswolff - Juhlin (2015) dar den kvantitativa datan visar att patienter med tidigare hog
vardkonsumtion har en dramatisk minskning av tvangsvard och total spenderad tid i slutenvarden
och den kvalitativa datan visar att metoden Okar patientens autonomi, ansvar och sjalvfértroende i
det dagliga livet. litteraturstudien av Strand & Von Hausswolff - Juhlin (2015) bestod av endast sex
artiklar men aven de anvande sig av bade kvalitativa och kvantitativa artiklar till sitt resultat. En
skillnad ar att Strand & Von Hausswolff - Juhlin (2015) endast undersokte Sl i vuxenpsykiatrin, och vi
har inkluderat en artikel med minderariga. | Nyttingnes & Ruud (2020) fére-och efter studie vid
inférandet av PCA-kontrakt 6kade antalet inldggningar markant medan antalet dagar inskrivna pa
slutenvarden minskade markant. Ingen signifikant skillnad pa tvangsvard observerades. Trots att
Nyttingnes & Ruud (2020) har anvant sig av en kvantitativ design och undersokte effekterna av PCA
stammer deras fynd 6verens med resultatet i denna litteraturstudie. Vidare skriver Nyttingnes &
Ruud (2020) att ingen studie har rapporterat negativa effekter av PCA och nar patienter far kontroll
over valdigt korta inldggningar tycks PCA vara en genomférbar och potentiellt positiv metod.

Avdelningsklimatet

Enlig Orems egenvardssystem géller det att hitta en balans mellan det sjukskoterskan ska géra och
det patienten ska gora for att omvardnaden ska bli andamalsenlig (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).
Vidare skriver Wiklund Gustin & Lindwall att om sjukskoterskan tar éver for mycket undermineras
patientens egenvardsformaga och omvant kan en tillbakahallen sjukskoterska leda till att patienten
kdnner sig 6vergiven och egenvardsbehoven inte tillgodoses pa grund av bristande kapacitet. Enligt
egenvardssystemet ar planeringen av omvardnadsaktiviteter viktig sa att sjukskoterskan kan ta
hansyn till resurser och hinder i miljén (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012). Detta kopplat till resultatet
i litteraturstudien att deltagarna kunde uppleva miljon pa avdelningen som triggande och samvaron
med medpatienter kunde bli ohdlsosam menar férfattarna att det ar av vikt att stotta patienten i att
fokusera pa sin egen aterhamtning. Férfattarna menar att sjukskoterskorna har en 6verblick éver
miljon pa avdelningen; vardtyngd och kinnedom om medpatienters psykiska status, sjukskdterskor
kan darfér med hjalp av dagliga samtal stotta Sl patienten att planera sin dag utifran vardmiljon pa
avdelningen sa maximal aterhdmtning kan ske. | en artikel framkom att patienterna kdnde sig sarade
nar personalen var tvungna att springa i vag pa exempelvis akuta larm och plétsligt amnade dem.
Darfor tror forfattarna dven att det skulle vara behjalpligt for SI patienten och sjukskéterskan om de
dagliga samtalen skedde pa bokade tider i ett avsett rum for samtal. Forfattarna menar att bokad tid
och rum bidrar till minskad oro vilket kan leda till storre trygghet for bade patient och sjukskoterska.

Orem (2001) menar att de handlingar som utférs av patient och sjukskoterskor bygger upp ett
varierande omvardnadssystem, och systemen bestar av en rad medvetna handlingar som 6ver tid ska
leda till malet som ar att bevara eller aterstélla egenvardsbalansen (Wiklund Gustin & Lindwall,
2012). Forfattarna menar att dagliga samtal pa bokade tider 4r en medveten handling som kan leda
till att bevara eller aterstalla patientens egenvardsbalans.
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Enligt Sdvenstedt & Florin (2013) ar relationen mellan patient och sjukskoterska grundlaggande for
omvardnaden och den relation som uppstar i motet. Ett av fynden i litteraturstudien var att
patienterna upplevde att vardpersonalens bemdétande forandrades med SI. Nu baserades relationen
med sjukskoterskan pa fortroende och deltagarna kdnde sig respekterade och bekraftade vilket
gjorde att de trodde pa sina egna hanteringsstrategier i storre omfattning. Vi forfattare menar att ett
respektfullt och bekraftande bemotande ar en medveten handling som kan kopplas till Orems
egenvardssystem. | Nilsson et al. (2019) beskrivs existensen av en relation mellan vardgivaren och
patienten som ett maste for patientdelaktigheten, samt att omvardnaden endast kan forbattras om
vardrelationen ar baserad pa delaktighet. Vidare menar Nilsson et al. (2019) att delaktigheten
forsvaras om det finns en kdnsla av makt-obalans mellan patienten och vardpersonalen. Enligt Ekman
& Norberg (2013) ar personalism den filosofiska grunden till personcentrerad vard; personer
utvecklas i relation till andra och personalismen betonar att manniskan ar fri och autonom.
Egenskaper och formagor som utmarker en person kan uppmarksammas, negligeras, uppmuntras
eller motverkas, forstarkas eller forminskas av sjukskoterskan.

Ett av fynden i litteraturstudien ar att patienterna ansag att, med Sl, skiftade
omvardnadspersonalens bemaotande fran kontroll till eget ansvar vilket liknade resultatet i
Eckerstrom et al. (2019) och Ellegaard et al. (2019) dar sjukskoterskorna menade att de fokuserar pa
att skapa en vardande relation i stéllet for att bara hantera lakemedel och “problem”. Det framkom
dven i resultatet att patienterna tog storre ansvar for sitt maende vilket starks av studien av Ellegaard
et al. (2018) som menar att patienterna var mindre sjuka nar de lades in med sina PCA-kontrakt och
patienterna upplevdes mer sjalvstandiga och ansvarstagande for sitt maende och sina behov, vilket
underlattade for patienterna att vara delaktiga sin egen vard.

Resultatet i litteraturstudien forstarker positiv betydelse av Sl i den psykiatriska varden men dven att
det finns element som vardpersonal bor tanka pa i samband med Sl som anses vara viktigt ur
patientperspektiv.
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SLUTSATSER

Resultatet forstarker positiv betydelse av sjalvvald inldggning i den psykiatriska varden. Patienterna
upplevde 6kad forutsdgbarhet och livskvalitet men beskrev aven utmaningar i avdelningsklimatet.
Med delaktighet kan sjukskoterskan mojliggéra partnerskapet som efterstravas i personcentrerad
vard. Med Orems egenvardsteori kan delaktighet framjas genom ett samspel mellan patient och
sjukskoterska.

Kliniska implikationer

Litteraturstudien kan ses som ett verktyg for specialistsjukskoterskor som soker fordjupad kunskap i
patienters erfarenhet av sjalvvald inlaggning. Férfattarna tror att specialistsjukskoterskor i bade
Oppen- och slutenvard kan gynnas av en djupare forstaelse for patienternas erfarenhet av SI. Detta
for att exempelvis implementera sjalvvald inlaggning; med bade patientens och vardpersonalens
perspektiv i fokus for att forsta vilka element patienterna anser ar centrala i Sl. Detta for att
mojliggbra att patienterna upplever delaktighet och metoden sjalvvald inlaggning kan fortsatta
implementeras och utvecklas.

Implikationer for utbildningen

Som specialistsjukskoterska inom psykiatrisk vard har man mojlighet att vara med och utvidga
metoden Sl inom den psykiatriska heldygnsvarden och arbeta for att 6ka patienters delaktighet och
egenvardsformaga. Genom kunskap om patienters erfarenheter av Sl kan metoden utvecklas och
forbattras for att arbeta mot att lyckas bedriva en sa god och evidensbaserad vard som maijligt.

Forslag pa fortsatt forskning

Forskningen pa Sl-metoden och patienters erfarenheter ar begrdansad och det behdvs ytterligare
forskning for att fa en bild som speglar bade upplevelsen och effekten av Sl. Forfattarna har inte last
om nagon kostnadsanalys pa SI, det vore av samhallsnyttigt intresse. Da ingen region i Sverige
erbjuder Sl inom beroendevarden skulle det dven vara intressant att som en forskningsstudie
implementera Sl i beroendevarden.
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disorder morbidity, and patienter utan tillgang till SI anvande SlI. PA HRQoL
quality of life rapporterade deltagarna en
Datainsaml: frageenkater 25% forbattring
Analys: Ett hogkvalitativt
nationellt register fran den
svenska regeringen
Strand, Self - admission to Att undersdka patienters Design: Kvalitativ 6 subkat under implementering | Hog

Gustavsson, Bulik,
Von Hausswolff-
Juhlin

2017

Sverige

inpatient treatment in
psychiatry: lessons on
implementation

upplevelser av praktiska
Overvaganden under
uppstartsfasen av Sl i
atstorningsvard

intervjustudie

och logistik; start-probl, boka
plats, brist p& personal
kontinuitet, for lite betoning pa
langtidsmal, for kravande med
frihet och ansvar




Urval: 16 Patienter med Sl
kontrakt pa aktuell
atstorningsavdelning

Datainsaml:
Semistrukturerade intervjuer.

Analys: Tematisk
innehallsanalys




Bilaga 7: Temamatris

Artiklar

Patienternas upplevelse av
forutsagbarhet

Patienternas
upplevelse av
livskvalité

Patienternas upplevelse
av avdelningsklimatet

Trygghet

Uppratthallande

Ansvar

Halsa

Bemdotande Miljo

Eckerstrom et
al. 2022

Eckerstrom et
al. 2020

Ellegaard et
al. 2018

Enoksson et
al. 2021

Helleman et
al. 2014

Helleman et
al. 2018

2021a

Lindkvist et al.

2021b

Lindkvist et al.

Moljord
Opheim et al.
2016

Moljord et al.
2017

Nyttinges et
al. 2021

Oslo Moller et
al. 2016

Rise et al.
2014




Strand et al. X X
2016

Strand et al.
2017

Strand et al. X
2020

Bilaga 8: Datautdrag

Datautdrag

Kodning

Subtema

Tema

Participants expressed relief to avoid the
emergency unit (Lindkvist et al., 2022)

Controlling their own admissions made its
easier to maintain social relationships
(Enoksson et al., 2021)

Upplevd rationalisering
innan och under
inlaggning

Trygghet

Uppratthallande

Patienternas
upplevelse av
forutsagbarhet

Participants experienced they were
encouraged to take personal responsibility
(Eckerstrom, et al., 2020)

The findings indicate that the offered self-
admission helped participants prevent
deterioration and reduce their needs for
inpatient treatment (Strand et al., 2020)

Férandringar som
paverkar kanslan av
egenvardet

Ansvar

Valbefinnande

Patienternas
upplevelse av
livskvalité

Three kinds of negative experiences with
staff were described (Helleman et al., 2018)

Informants mentioned that the ward climate
is not always supportive and other patients
can have a triggering effect (Strand et al.,
2016)

Upplevelser av
socialisering med
personal och andra
patienter

Bemotande

Miljé

Patienternas
upplevelse av
avdelningsklimatet
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