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SAMMANFATTNING 

Bakgrund: Compassion energy kan bidra till sjuksköterskors förutsättningar att ge 

patienter en meningsfull vård utifrån ett medkännande förhållningssätt. Sjuksköterskors 

empati gentemot patienter kan innebära en risk för compassion fatigue hos sjuksköterskor, 

vilket kan försämra patientsäkerheten. Sjuksköterskors ansvar över den egna hälsan har en 

stor betydelse för att minimera sjuksköterskors avsikt att lämna arbetet samt för att skydda 

patienter från vårdskada. Syfte: Syftet var att beskriva sjuksköterskors erfarenheter av att 

hitta motivation i vårdandet. Metod: Systematisk litteraturstudie enligt Evans med underlag 

av tio olika kvalitativa vårdvetenskapliga artiklar. Resultat: Resultatet bestod av två teman, 

erfarenheter av meningsfullhet samt erfarenheter av en trygg arbetsmiljö. Erfarenheter av 

meningsfullhet gav två subteman, att finna glädje och att få ge hjälp. Erfarenheter av en trygg 

arbetsmiljö gav två subteman, att få emotionellt stöd från kollegor och att ha möjlighet till 

utveckling. Slutsats: Sjuksköterskor motiverades i vårdandet genom att finna glädje då det 

bildades en gemenskap på arbetsplatsen samt att glädjen underlättade svåra situationer i 

vårdandet. Att få ge hjälp till en annan människa i behov av hjälp ansågs vara grunden för 

vårdandet. Att få emotionellt stöd från kollegor bidrog till en trygghet i vårdandet och gjorde 

det möjligt för sjuksköterskorna att uppnå likvärdiga mål. Att ha möjlighet till utveckling gav 

sjuksköterskorna en djupare förståelse och underlättade olika situationer i vårdandet.  

Nyckelord: Erfarenheter, medlidande, motivation, systematisk litteraturstudie, vårdande.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ABSTRACT 

Background: Compassion energy can contribute to nurses' conditions to provide patients 

with meaningful care based on a compassionate approach. Nurses' empathy towards patients 

can mean a risk of compassion fatigue in nurses, which can impair patient safety. Nurses' 

responsibility over their own health is of great importance to minimize nurses' intention to 

leave work and to protect patients from care injury. Aim: The aim of this study was to 

describe nurses’ experiences of finding motivation in caring. Method: Systematic literature 

study according to Evans with a basis of ten different qualitative health science articles. 

Result: The result consisted of two themes, experiences of meaningfulness and experiences 

of a safe working environment. Experiences of meaningfulness yielded two subthemes, 

finding joy and being able to help. Experiences of a safe working environment released two 

subthemes, receiving emotional support from colleagues and having the opportunity for 

development. Conclusion: Nurses were motivated in caring by finding joy when a 

community was formed in the workplace and that joy facilitated difficult situations in caring. 

Being able to give help to another person in need of help was considered the basis for caring. 

Receiving emotional support from colleagues contributed to a sense of security in caregiving 

and having the opportunity for development gave the nurses a deeper understanding and 

facilitated different situation in care.  

 

Keywords: Compassion, caring, experiences, motivation, systematic literature study. 
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1 INLEDNING 

Kärnan i sjuksköterskors arbete är att lindra lidandet hos patienter och att finnas där genom 

empati och medlidande. Förmågan till att dela patienters lidande kan leda till en 

betydelsefull relation mellan sjuksköterskor och patienter. Utifrån egna erfarenheter av 

vården har patienter uttryckt uppskattning av tid tillsammans. Däremot finns det en önskan 

om mer tid tillsammans som dessvärre inte alltid finns tid till att ge, det kan då också 

framkalla en känsla av otillräcklighet. Patienter kan då drabbas av ett ytterligare lidande och 

det kan då också leda till att sjuksköterskor själva kan drabbas av ett försämrat mående. 

Baserat på tidigare erfarenheter har det uppstått tankar och funderingar angående hur 

sjuksköterskor bibehåller drivkraften i vårdandet trots att sjuksköterskor själva kan ha ett 

nedsatt mående, då exempelvis en stressig arbetsmiljö ibland kan förekomma inom vården.  

För att kunna ge patienter bästa möjliga vård uppstod ett intresse i att ta reda på 

sjuksköterskors erfarenheter av hur de hittar motivation i vårdandet. Att hitta motivation är 

en inspiration från Mälardalens universitets intresseområde, som hade ämnet att hitta kraft i 

att vårda av forskargruppen Care, Recovery and Health.  

2 BAKGRUND 

I bakgrunden presenteras centrala begrepp för att beskriva dess betydelse. Fortsättningsvis 

presenteras sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument, tidigare forskning, valt 

vårdvetenskapligt perspektiv och bakgrunden avslutas med en problemformulering.  

2.1 Centrala begrepp 

 

Nedan framförs en beskrivning av centrala begrepp. Dessa är compassion, compassion 

energy och compassion satisfaction, self-compassion samt compassion fatigue.  
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2.1.1 Compassion 

 

Begreppet compassion saknar en direkt översättning, däremot föreslår Karolinska Institutet i 

Svensk MeSH (u.å.) att svenska synonymer till compassion är empati, medkänsla och 

medlidande. Compassion beskrivs enligt Tierney (2018) som ett förekommande begrepp 

inom vården där termen “compassionate care” används, varav den närmaste översättningen 

till svenska är “medkännande vård”. Medkännande vård definieras i förankring med lidande 

och har en koppling till motivationen av att lindra lidandet. Lidandet beskrivs enligt Svensk 

sjuksköterskeförening (2016) som en känsla av att förlora kontrollen, i form av en kränkning 

eller som ett hot. Tierney (2018) skriver vidare att viktiga egenskaper som krävs för att visa 

medkänsla gentemot patienter är sympati för att kunna förstå andra, empati för att kunna 

förstå hur andra känner och att inte vara dömande.   

2.1.2 Compassion energy och Compassion satisfaction  

 

Compassion energy kännetecknas enligt Dunn (2009) som sjuksköterskors medkännande 

närvaro. Sjuksköterskors arbetsuppgifter har för avsikt att lindra lidande och bemöta 

patienter med medkänsla, till följd av detta uppstår en interaktion av energi som beskrivs 

vara kontinuerlig, öppen, oändlig, dynamisk och integrerade. Dunn (2012) beskriver att 

energin leder till att en inre tillfredställelse uppstår av att aktivt lindra lidandet och göra 

skillnad för patienter. Utifrån sjuksköterskors holistiska syn på patienter, kan sjuksköterskor 

sedan finna ett eget inre medlidande. Enligt Duarte m.fl. (2016) kan medkänsla underlätta 

vårdandet, då forskning visar på att medkänsla kan vara viktigt för att patienters vård ska 

uppnå goda resultat. Medkänsla har exempelvis visat på en minskning av ångest hos 

patienter till följd av att sjuksköterskor visar medkänsla med den som lider. 

 

Compassion satisfaction enligt Professional Quality of Life (2021) kännetecknas genom 

känslan av tillfredsställelse, uppfyllelsen av en god vård, glädje, inspiration, energi, hopp, 

belöningar och tacksamhet. Compassion satisfaction kan beskrivas som en positiv 

konsekvens av att hjälpa andra människor, då en tillfredsställelse skapas som driver 

sjuksköterskor att utföra arbetet. Compassion satisfaction förekommer när sjuksköterskor 

hittar meningen med arbetet i samband med en bra relation med kollegor och genom glädjen 

av att få hjälpa andra människor på arbetet. 

 

Då begreppen compassion energy och compassion satisfaction saknar en direkt översättning i 

litteraturen, Svenska MeSH och vetenskapliga artiklar beskrivs begreppen därför som 

synonymer i detta examensarbete. Fortsättningsvis i examensarbetet kommer dessa begrepp 

att benämnas som motivation vilket enligt Karolinska Institutet i Svensk MeSH (u.å.) 

definieras som en drivkraft. 
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2.1.3 Self-compassion 

 

Self-compassion översätts som självmedkänsla enligt Karolinska Institutet i Svensk MeSH 

(u.å.). Self-compassion innebär att sjuksköterskor är öppna för det egna lidandet och att inte 

undvika det, vilket kan resultera i en inverkan på vårdandet till patienterna (Duarte, m.fl., 

2016). För sjuksköterskor krävs det mod, vilja och innebär en risk att kliva ur 

bekvämlighetzonen för att möta patienter som lider. Genom att sjuksköterskor kan acceptera 

och möta de egna känslorna möjliggör det att sjuksköterskor kan sätta sig in i andra 

människors upplevelser (Wiklund Gustin, 2017). 

2.1.4 Compassion fatigue  

 

Compassion fatigue översätts enligt Karolinska Institutet i Svensk MeSH (u.å.) som 

empatitrötthet och kan därmed ses som ett motsatsbegrepp gentemot compassion energy. 

Compassion fatigue ett tillstånd av nedsatt förmåga att visa medkänsla, som en följd av att 

sjuksköterskor blivit utmattade av att hantera andra människors lidande. Inom 

sjuksköterskeyrket ligger medkänsla och empati till grund, vilket innebär en stor risk för 

conpassion fatigue hos sjuksköterskor (Duarte m.fl., 2016).  

2.2 Sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument 

Sjuksköterskor ska utifrån patientsäkerhetslagen (SFS 2010:659) 5 kap. 5§ arbeta 

förebyggande gentemot patienter och förhindra vårdskada. Sjuksköterskor ska arbeta utifrån 

evidensbaserad vård vilket innebär en vård i enlighet med vetenskap och beprövade 

erfarenheter. Det är sjuksköterskors ansvar att vården uppfyller de krav som ställs inom 

professionen för att kunna ge den vård patienter är i behov av. Då det tillkommer ny kunskap 

och uppdateringar inom vården, är det viktigt att sjuksköterskor tar ansvar över att utveckla 

kunskaperna för att på så sätt kunna ge vård som anges i dagsläget (SFS 2010: 659). Vården 

ska enligt patientsäkerhetslagen (SFS 2010: 659) utformas och genomföras i samråd med 

patienter utifrån sjuksköterskors respekt och omtanke. Patientlagen (SFS 2014:826) 5 kap. 

nämner att vårdtagare ska värdesätta patienters medverkan i vårdplaneringen utifrån 

individuella förutsättningar och mål.  

 

Enligt Svensk sjuksköterskeförening (2017) kan en vårdskada uppkomma både fysiskt och 

psykiskt vilket resulterar i ett onödigt lidande för patienter, som i själva verket hade kunnat 

undvikts om adekvata åtgärder hade vidtagits. Genom vårdandet har sjuksköterskor 

möjlighet att påverka patienters tillfrisknande och vårdupplevelse. Sjuksköterskor bör därför 

agera med empati och sympati för att uppnå de bästa förutsättningarna för patienterna.  

 

ICN:s etiska koder för sjuksköterskor är ett gemensamt styrdokument som ger vägledning 

och används av sjuksköterskor för att bibehålla den etiska diskussionen. Koden  

betonar vikten av sjuksköterskors lyhördhet och medkänsla gentemot patienter.  
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För att en god och professionell vård ska kunna genomföras krävs det att sjuksköterskor utför 

arbetet utifrån respekt, lyhördhet, medkänsla, trovärdighet samt genom att visa patienter 

integritet (Svensk sjuksköterskeförening, 2017).  

 

Ett tillvägagångssätt som sjuksköterskor kan utveckla kunskaperna genom kan vara utifrån 

att ta del av patientberättelse där sjuksköterskor får kunskap och förståelse för patienter. På 

så sätt kan sjuksköterskor ge god vård och uppnå de krav som ställs inom professionen. 

Sjuksköterskor är medvetna om att patienter kan bli sårbara vid behov av hjälp och vård. 

Sårbarheten hos patienter kan bidra till att en etisk känsla uppstår hos sjuksköterskor. Den 

etiska känslan innebär att sjuksköterskor vill hjälpa patienter utifrån att genomlida, överleva 

och växa igenom den sårbara fasen tillsammans. Således behöver sjuksköterskor också ta ett 

ansvarstagande över den egna hälsan där det mentala, sociala, fysiska och själsliga 

uppnåendet leder till ett gott välbefinnande (Svensk Sjuksköterskeförening, 2017).  

2.3 Tidigare forskning 

 

Nedan presenteras tidigare vårdvetenskaplig forskning utifrån patienters perspektiv av 

sjuksköterskors vårdandet och sjuksköterskors perspektiv av compassion fatigue.   

2.3.1 Patienters perspektiv av sjuksköterskors vårdande 

Patienters upplevelser av vården används som en mätning för vårdens kvalitet. Exempel på 

detta är feedback från patienter angående deras upplevelse av vårdtiden eller reflektion av 

patienters upplevelse för att kunna förbättra omvårdnaden. Den väsentliga faktorn innebär 

att patienter känner att de vårdas på ett gott sätt av sjuksköterskor, vilket uppfylls när 

patienter känner sig sedda som unika individer (Ahmed m.fl., 2014; Berkowitz m.fl., 2016; 

Soliman m.fl., 2015). Patienter anser att tillfredsställelsen inkluderar sjuksköterskors 

lyhördhet, miljöns påverkan och vårdandets genomförande. När vårdandet av sjuksköterskor 

blir bättre än förväntat, blir patienterna nöjda (Berkowitz m.fl., 2016). Patienter upplever en 

god vård när sjuksköterskor kommunicerar, är lyhörda och visar respekt. Patienter upplever 

att goda relationer med sjuksköterskor formas av att sjuksköterskor för dialoger, lyssnar och 

ställer väl planerade frågor. Relationerna brister enligt patienter när sjuksköterskor inte 

förmedlar information eller dröjer länge på att delge information, då en känsla av 

bortglömdhet kan uppstå hos patienter. Hur vården är uppstyrd är något patienter har svårt 

att förstå, vilket i många fall leder till ett missnöje hos patienter (Trotta m.fl., 2020).  

 

Patienter upplever en negativ effekt av omvårdnaden när sjuksköterskor är stressade och 

besitter för lite kunskap. Patienter upplever att det blir problem i omvårdnaden när 

sjuksköterskor utmanas av andra problem, som orsakar att de inte kan ge patienterna 

personcentrerad vård och då försvinner patienters känsla av hjälpen som egentligen behövs. 

Patienter kan påverkas av att sjuksköterskor upplever compassion fatigue, då sjuksköterskor 
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får en förändrad livskvalitet vilket påverkar sjuksköterskors förmåga att vårda lidande 

patienter (Soliman m.fl., 2015).  

2.3.2 Sjuksköterskors perspektiv av compassion fatigue  

Compassion fatigue kan uppstå av utbrändhet eller arbetsrelaterad stress varpå det påverkar 

sjuksköterskors medlidande för patienter (Henson, 2017). Sjuksköterskor kan själva påverkas 

vid ett känslomässigt agerande i vårdandet genom medlidande till patienter då det krävs 

mod, kunskap och vilja vilket kan resultera i compassion fatigue (Walden m.fl., 2018). Den 

omsorg och medkänsla som sjuksköterskor vårdar med kan vara en bidragande faktor till 

känslomässig utmattning och compassion fatigue. Utvecklandet av compassion fatigue kan 

medföra att sjuksköterskors holistiska syn på patienter förändras, då den medmänskliga 

orken inte längre finns där. Sjuksköterskors fysiska, emotionella, sociala och andliga hälsa 

försämras av den arbetsrelaterade stressen och därmed påverkas förmågan att utöva 

hälsofrämjande arbete mot patienter (Henson, 2017). 

I relation till den höga stressnivån ökar risken för sjuksköterskor att drabbas av compassion 

fatigue. Faktorer i arbetet som exempelvis antal arbetade år, avdelningen, skift och 

belastning har visat på en relation med utbrändhet. En annan faktor kan vara att 

sjuksköterskor känner empati, vilket kan medföra en känsla av sårbarhet till följd av arbetet 

som vidare kan öka risken för compassion fatigue och utbrändhet. Konsekvenser av 

compassion fatigue kan leda till en nedsatt patientsäkerhet då vårdandet av patienterna 

försämras. Detta genom att relationen brister mellan sjuksköterskor, vilket syns när 

exempelvis viktig information om patienterna inte nås ut till alla kollegor under skiftbytet 

eller vid förflyttning av patienter till en annan enhet (Sasso m.fl., 2019; Yu m.fl., 2016). 

Arbetsrelaterad stress hos sjuksköterskor kan enligt McMillan och Perron (2020) uppstå till 

följd av höga arbetskrav. Inom omvårdnaden har den arbetsrelaterade stressen ett samband 

med de förändringar som sker på arbetet som till följd exempelvis kan leda till 

sjuksköterskebrist. Det kan medföra en osäkerhet och maktlöshet hos sjuksköterskor när de 

kontunerliga förändringarna sker. Sjuksköterskor kan vidare få en känsla av maktlöshet när 

deras åsikter inte uppmärksammas av chefer, vilket innebär att sjuksköterskor inte får ta del 

av beslutsfattandet på arbetsplatsen. Till följd av detta kan vårdandet påverkas negativt 

genom att vården kan bli ofullständig, då arbetsmiljön kan bli negativ när sjuksköterskor inte 

blir involverade på arbetsplatsen. 

 

Enligt Flinkman och Salanterä (2014) anser sjuksköterskor att det är svårt att få vara 

involverade inom utveckling gällande arbetsmiljön. En negativ arbetsmiljö kan resultera till 

utbrändhet, missnöje och sjuksköterskornas avsikt att lämna arbetet. Vårdkvaliteten visar på 

en försämring, då sjuksköterskor inte kan ge adekvat vård på grund av den höga 

personalbristen. Det kan då medföra en risk att sjuksköterskor lämnar arbetet, då de inte vill 

ta del av en verksamhet där vårdandet är av dålig kvalitet. När sjuksköterskor känner att 

kompetensen inte utvecklas, uppfylls därmed inte sjuksköterskors mål angående att 

utvecklas inom sjuksköterskeyrket. Sjuksköterskor upplever en osäkerhet och oro när de inte 

får tillräckligt med stöd från chefer och kollegor samt när de har för lite kunskap i vårdandet. 
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Osäkerheten hos sjuksköterskorna ökar när cheferna upplevs vara distanserade, formella och 

stressade vilket leder till att sjuksköterskor upplever att ledningen inte förstår omvårdnaden.  

2.4 Vårdvetenskapligt teoretiskt perspektiv 

Examensarbetet har sin utgångspunkt i Wiklund- Gustins beskrivningar av begreppet 

medlidande. Det vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet medlidande har valts utifrån 

relevans till examensarbetets syfte och ansågs som ett lämpligt val, då medlidande enligt 

Wiklund Gustin (2017) beskrivs som ändamålsenligt i och med att begreppet är ett 

grundmotiv för vårdandet. 

2.4.1 Innebörden av sjuksköterskors medlidande  

Medlidande enligt Wiklund Gustin (2017) kan medföra många utmaningar för 

sjuksköterskor, då det innebär att möta människor som har det svårt och lider. Därav är det 

viktigt som sjuksköterska att vara medveten om att det är en naturlig reaktionen att bli 

berörd. Det är även en del av det mellanmänskliga samspelet, vilket benämns vara kärnan i 

vårdandet. Genom medlidande kan vården förbättras då fokus ligger på omtanke av 

patienters värdighet, där en atmosfär av värme kan förmedlas ut gentemot patienter och 

lindra patienters lidande. Medlidandet uppmanar sjuksköterskor till att gå dit där det gör 

ont, dela förkrosselse, rädsla och förvirring, att misströsta med de förtvivlade, sörja med de 

ensamma och gråta med de som fallit i tårar. Det krävs som sjuksköterska att kunna vara 

svag med de svaga och sårbar med de sårbara. Sjuksköterskor har ett ansvar över att 

patienter aldrig ska överges eller lämnas ensamma i lidandet. Medlidandet tar sjuksköterskor 

dit lidandet är och möter då patienters lidande vilket skapar en gemenskap. Sjuksköterskor 

kan lindra patienters lidande genom den känslomässiga påverkan, utan att behöva lindra 

symtom genom att exempelvis endast närvara hos patienter. Det innebär en utmaning för 

sjuksköterskor att kunna finnas där som stöd och visa ömsesidighet men också sårbarhet. 

Sjuksköterskor behöver därav ha kapacitet till att kunna möta, bekräfta och acceptera det 

egna lidandet för att sedan kunna hjälpa patienter. Det kan vara svårt för sjuksköterskor att 

uppvisa medlidande då det krävs mod för att kunna möta lidandet hos patienter. Att möta 

patienters lidande kan vara utmattande för sjuksköterskor som ständigt agerar utifrån 

mycket känslor, där känslor ibland uppstår av att inte kunna göra tillräckligt. Av den 

anledningen är det väsentligt för sjuksköterskor att få stöd från andra från exempelvis 

kollegor men också ha kunskap samt få återhämtning. De utmanande situationerna kan 

utgöra en risk för compassion fatigue där sjuksköterskor kan känna en känsla av att vilja ge 

upp eller känna att energin är tömd. Medlidande för sjuksköterskor innebär en längtan efter 

att göra gott, stödja utveckling och att utmanas av svårigheter. Genom det kan något 

fantastiskt från sjuksköterskor växa fram, som sedan hjälper att lindra patienters lidande. På 

detta vis kan sjuksköterskor uppnå tillfredsställelse och bibehålla energi, så kallad 

compassion energy som kan minimera sjuksköterskors risk att bli utmattade och känna 

compassion fatigue (Wiklund Gustin, 2017).  
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2.4.2 Betydelsen av sjuksköterskors medlidande för patienter 

Sjuksköterskors medlidande för patienter inriktas på att må bra, vilket även är 

sjuksköterskors fokus i vårdandet. I en vårdande relation behöver patienter få en bekräftelse 

av att sjuksköterskor är emotionellt engagerade. Detta för att patienterna ska kunna känna 

tillit och en trygghet samt känna att sjuksköterskor är där för att lyssna och hjälpa till. Om 

sjuksköterskor inte visar emotionellt engagemang kan det leda till att patienter inte vågar 

uttrycka lidandet, vilket i stället kan leda till att patienter inte får den hjälp som behövs. 

Genom att sjuksköterskor använder olika aspekter av mellanmänskliga samspel och 

förmågan att leva in i patienters känslor skapas medlidandet. Sjuksköterskor kan möta 

patienters känslor genom begreppen empati, sympati och icke-dömande som beskrivs 

känneteckna medlidandet. Sympati innefattar de känslor som kommer inifrån sjuksköterskor 

i mötet med patienter, medan empati innebär att sjuksköterskor förstår utifrån patienters 

perspektiv. Icke-dömande är det tredje begreppet som innebär att sjuksköterskor inte ska 

döma patienter oavsett kön, religion, hudfärg, sjukdom och bakgrund då det handlar om att 

kunna förstå och acceptera. Ur ett patientperspektiv innebär medlidande att sjuksköterskor 

tar den tid som behövs för att lära känna och att skapa en relation med patienter, vilket 

patienter anser är nödvändigt för en god omvårdnad (Wiklund Gustin, 2017). 

2.5 Problemformulering  

Vårdvetenskapligt teoretiskt perspektiv visar på att medlidande utgör en god vård där 

sjuksköterskor kan bibehålla energi i vårdandet. Däremot kan medlidande vara utmanande 

för sjuksköterskor då de ständigt agerar utifrån mycket känslor av att möta patienters 

lidande. För att sjuksköterskor ska kunna visa medlidande mot patienter krävs det att möta, 

bekräfta och acceptera det egna lidandet först. Det innebär för sjuksköterskor att gå dit där 

det gör ont och finnas där för patienter som stöd samt visa ömsesidighet och sårbarhet. Det 

vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet redogör även för att medlidande och utmanade 

situationer, kan utgöra en risk för compassion fatigue hos sjuksköterskor. Tidigare forskning 

visar på att känslan av compassion fatigue i sin tur kan påverka sjuksköterskors mående, 

vilket vidare kan påverka vårdandet av att lindra patienters lidande. Fortsättningsvis i 

tidigare forskning upplever patienter att det uppstår problem i omvårdnaden, när 

sjuksköterskor utmanas av andra problem. Därav väcktes ett intresse i att beskriva 

sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation i vårdandet. Genom att undersöka hur 

sjuksköterskor hittar motivationen till att vårda, kan det bidra till att strategier och lösningar 

upptäcks som eventuellt kan förhindra compassion fatigue hos sjuksköterskor. 

3 SYFTE 

Syftet var att beskriva sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation i vårdandet.  
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4 METOD 

Metodvalet i examensarbetet har utgått ifrån en kvalitativ ansats, vilket enligt Friberg (2022) 

ger en djupare förståelse och uppfattning av levda erfarenheter. Analysen innebär en 

systematisk litteraturstudie som utgår från Evans (2002) beskrivande syntes, som innefattar 

en sammanställning och analys av kvalitativa studier. Beskrivande syntes innebär ett 

minimum av tolkning av insamlade kvalitativa data (Friberg, 2022). Nedan beskrivs 

examensarbetets urval och datainsamling, genomförande och analys samt etiska 

överväganden. 

4.1 Urval och datainsamling  

 

Det första steget i analysprocessen enligt Evans (2002) var att genomföra datainsamling 

utifrån litteratursökningar i olika databaser. Artikelsökningarna utfördes i databaserna 

CINAHL Plus och PubMed som fanns på Mälardalen University Library webbplats. Följande 

databaser valdes på grund av den stora bredden av vårdvetenskapligt innehåll.  

 

Inklusionskriterier enligt Billhult (2017) är ett avsiktligt bortfall som sker före 

datainsamlingen. De inklusionskriterier som tillämpades i detta examensarbete var att 

artiklarna skulle ha en anknytning till det valda syftet, som är att beskriva sjuksköterskors 

erfarenheter av att hitta motivation i vårdandet. Artiklarna skulle ha en tydlig 

vårdvetenskaplig inriktning och bestå av en kvalitativ metod. Ett ytterligare 

inklusionskriterie som inkluderades var att artiklarna skulle utgå från grundutbildande 

sjuksköterskor. Däremot gjordes ett undantag för detta då det var en artikel som handlade 

om onkologisjuksköterskor. Artikeln ansågs vara lämplig och bedömdes ha stor 

användbarhet i arbetet, med anledning av att artikelns resultat ansågs besvara syftet.  

 

Exklusionskriterier enligt Billhult (2017) är ett avsiktligt bortfall som sker under 

datainsamlingen. De exklusionskriterier som tillämpades i detta examensarbete var   

artiklar som publicerats innan år 2012 då avsikten var att undersöka nyare forskning.  

Sjuksköterskechefer och specialistsjuksköterskor exkluderades under datainsamlingen då de 

inte ansågs beröra grundutbildade sjuksköterskor. Vidare exkluderades artiklar som 

handlade om vårdpersonal, undersköterskor, anhöriga och patienter då det inte uppfyllde 

inklusionskriteriet. Under litteratursökningarna var det många artiklar som påträffades men 

som visades bestå av en kvantitativ metod, därmed exkluderades de kvantitativa artiklarna i 

och med att detta examensarbete har en kvalitativ metod.  

 

De avgränsningar som tillämpades var att artiklarna skulle innefatta engelsk text, full text, 

abstract, peer review och en begränsning på tio år mellan 2012–2022. Flera artikelsökningar 

utgjordes till en början med avgränsning på fem år, men det valdes sedan bort då det gav för 

få träffar. Därmed förlängdes årspannet med ytterligare fem år till tio år vilket resulterade i 

ett ökat antal träffar på relevanta artiklar. Friberg (2017) beskriver att 

avgränsningsfunktioner underlättar urvalet, då endast det som hör till intresseområdet 
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framkommer vid sökningarna. Språk och peer review är två exempel på vanliga 

avgränsningsfunktioner menar Friberg (2017), vilket användes i detta examensarbete. 

Språkavgränsningen användes för att endast få träff på engelska artiklar i och med att det 

finns mest vetenskapligt material på engelska (Friberg, 2017). Peer review avgränsningen 

användes för att säkerställa att alla artiklar var vetenskapligt granskade.  

 

Artikelsökningar påbörjades med relevanta sökord och synonymer med hjälp av en teknik 

som enligt Östlundh (2022) kallas för boolesk söklogik, som användes för att markera på 

vilket sätt olika sökord kan kombineras. Operatorerna som tillämpades var ”AND” och ”OR” 

med inspiration från Östlundh (2022) som beskriver att operatorn AND används för att 

sammankoppla två sökord, vilket gör att databasen söker på båda orden samtidigt. Operatorn 

OR används för att få träff på antingen något sökord eller båda sökorden (Östlundh, 2022). 

De centrala sökorden som användes genom tekniken boolesk söklogik var: “Nurse OR 

nursing AND satisfaction”, “Nurse AND self-compassion AND experience AND energy”, 

“Nurse AND motivation AND caring”, “Caring AND nurse OR nursing AND motivation”, 

“Nursing OR caring AND motivation AND experience”, “Nurses OR nursing AND 

experience AND qualitative study “, “Compassion satisfaction AND nursing AND self-

compassion”,” Nurse AND energy AND motivation OR motives AND experience” och 

“Compassionate care AND compassion satisfaction AND compassion energy”(Bilaga A, 

sökmatris).  

 

Till en början lästes artiklarnas titlar för att ta reda på om de var relevanta till 

examensarbetets syfte. Om titlarna visade på relevans till syftet var nästa steg att läsa 

artiklarnas sammanfattning för att få en uppfattning om artiklarnas innehåll utifrån ett 

större perspektiv. Om sammanfattningarna visade på fortsatt relevans uppkom ett ytterligare 

steg som var att läsa artiklarnas resultat. Totalt lästes 21 hela artiklar varav tio artiklar valdes 

ut baserat på relevans och innehåll i förhållande till valt syfte. Därefter kvalitetsgranskades 

de tio artiklarna med avsikt att säkerställa kvaliteten och innehållet i artiklarna. 

Kvalitetsgranskningen gick till väga genom en kvalitetsgranskningsmall utifrån Friberg 

(2022) som föreslår 14 granskningsfrågor för kvalitativa studier. Endast nio av de 14 frågorna 

valdes ut till kvalitetsgranskningen i och med att de ansågs relevanta för detta arbete. De nio 

frågorna besvarades med antingen ja eller nej, beroende på om respektive frågeställning 

uppfyllde artikelns innehåll. Ja gav ett poäng medan nej gav noll poäng, vilket sedan ledde till 

den sammanlagda poängen på varje enskild artikel. Då kvalitetsgranskningsmallen utifrån 

Friberg (2022) inte innehåller hur poängsättningen avgörs, valdes det därmed att 7/9 poäng 

skulle innebära hög poäng medan 5/9 poäng skulle innebära medelpoäng och låg poäng 

skulle innebära 3/9 poäng. I detta fall fick alla de tio utvalda artiklarna en hög kvalitet, där 

majoriteten fick 9/9 poäng och en artikel fick 8/9 då den inte hade ett tydligt beskrivet syfte 

men som trots allt visade på hög kvalitet. Poängen som uppkom avgjorde om artiklarna hade 

tillräckligt hög kvalitet för att användas i detta examensarbete (Bilaga B, 

kvalitetsgranskning). Vidare sammanställdes de utvalda tio artiklarna med inspiration från 

en översikt av analyserad litteratur enligt Friberg (2022) där respektive författare, syfte, 

metod, resultat och kvalitet presenteras (Bilaga C, artikelmatris).  
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4.2 Genomförande och analys 

Efter det första steget påbörjades steg två i analysprocessen som innebar att läsa de tio 

artiklarna mycket noggrant för att få en helhetsbild av innehållet. Fokus riktades mot att 

säkerställa att artiklarnas resultat besvarade syftet i detta examensarbete. Vidare i steg två i 

analysprocessen samlades nyckelfynd in under läsningen vilket enligt Evans (2002) är 

meningar från artiklarnas resultat som är obearbetat text. Nyckelfynden är av betydelse för 

att besvara valt syfte. Totalt sammanställdes 162 nyckelfynd som skrevs ned av författarna i 

separata dokument för att urskilja, färgmarkera och kategorisera innebörden av innehållet 

samt för att på så sätt kunna ta ut det kärnfulla från varje artikel. Motivet bakom 

färgmarkeringarna var att kunna jämföra och skilja betydelsen av de olika nyckelfynden, för 

att sedan underlätta utformningen av teman och subteman. Denna process underlättar också 

identifieringen av likheter och skillnader av artiklarnas resultat samt att förståelsen av ett 

fenomen uppstår. Steg tre i analysprocessen innebar att identifiera kategorier utifrån de 

likheter och skillnader som nyckelfynden visade. Genom nyckelfyndens olika innebörder fick 

de olika färgmarkeringar, där tillexempel nyckelfynd som innefattade erfarenheter av 

meningsfullhet som motivation i vårdandet med rosa färgmarkering. I denna process 

utformades två teman där respektive teman sedan identifierade två subteman vardera som 

gav svar på syftet. Steg fyra i analysprocessen innebar att beskriva fenomenet genom att 

sammansätta alla nyckelfynd utifrån de teman och subteman som framkommit och 

summerades sedan ihop ett resultat av det undersökta fenomenet. Detta gjorde att ett nytt 

resultat uppstod där varje tema och subtema förbinder med orginalartikelns resultat och 

beskrivs med hjälp av nyckelfynden från artiklarna. En deskriptiv ansats har varit 

utgångspunkt i analysen av data då fokus var på att återge sammanfattningen av resultatet 

från de analyserade materialet, för att undvika tolkningar (Evans 2002). Ett exempel 

presenteras nedan från analysprocessen. 

 

Tabell 1. Utdrag från analysprocessen. 

Nyckelfynd  Tema  Subtema  

…In reflecting on moments of meaning 

and joy, nurses decribed the significance 

of being able to see their positive impact 

on patients, families, or collegaues… 

(Galuska m.fl., 2018, s. 158).  
 

Erfarenheter av     

meningsfullhet 

         Att finna glädje 

…Participants were mindful of actively 

searching not only for hope but also for 

novelty, fun, joy, and laughter at work 

(Cope m.fl., 2016, s. 91).  
 
…Some participants considered that 

nursing not only fulfils themselves but 

also helps others… (Wu m.fl.,2019, s. 

1204).  
 

           Att få ge hjälp  
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…However, connecting and working 

with or helping others, making a 

difference or being appreciated and 

recognized were key components in 

enjoying nursing… (Wilkes m.fl., 2015, 

s. 662).   

 

4.3 Etiska överväganden 

I detta examensarbete har de etiska aspekterna tagits till hänsyn när det gäller regler och 

föreskrifter, vilket Codex (2022) menar är det som styr forskarens arbete. Då arbetet är 

baserat på tidigare forskning har vikten av forskningsetiskt perspektiv varit viktigt, 

för att inte tillrättalägga och plagiera tidigare bearbetat material. Codex (2022) beskriver att 

forskningsetiken bygger på forskarens individuella etiska ansvar, då det är forskarens uppgift 

att se till att forskningen innefattar en beskrivande och bra kvalité som är godkänd utifrån ett 

moraliskt perspektiv. Missvisande innehåll är något Kjellström (2018) tar upp som kan 

framkomma vid feltolkning av ett annat språk. Följt av detta har ett engelskt-svenskt lexikon 

varit till god nytta för att minimera risken för felaktig översättning, i samband med svenska 

MeSH som var ett hjälpmedel vid svåra begrepp som behövdes översättas korrekt. 

 

Referensguiden som har använts i detta examensarbete är APA 7 enligt American 

Psychological Association Göteborg (2021) med avsikt att minska risken för 

omtolkning, plagiat samt för att kunna skilja på författarnas tankar och ord av 

erhållen information. Genom att använda APA 7 enligt American Psychological 

Association Göteborg (2021) möjliggör det för läsaren att kunna gå tillbaka till primärkällan 

och säkerhetsställa att referenserna återges sanningsenligt (American Psychological 

Association, 2021). Vetenskapsrådet (2021) nämner att plagiat leder till en oredlighet och 

oetisk handling.  

 

Etikprövningsmyndigheten (2022) hävdar att forskning på människor, mänsklig 

vävnad eller känsliga personuppgifter kräver en ansökan om etikprövning. Detta 

examensarbete behövde inte genomgå en etikprövning i och med att det är en 

litteraturstudie baserat på nuvarande vetenskapligt granskad forskning. Den systematiska 

litteraturstudien har utgångspunkt från Evans (2002) analysprocess, däremot benämns 

deltagarna i de vetenskapliga studierna under anonyma namn. Därav kommer direkta citat 

från sjuksköterskorna som intervjuades i originalartiklarna att användas av i resultatet. 

Under hela examensarbetets gång har förförståelsen uppmärksammats, dels för att inte 

påverkas av den egna förförståelsen men också för att minimera risken att resultatet ska 

påverkas. Resultatet innefattar således inte egna åsikter, värderingar och antaganden. 
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5 RESULTAT 

I resultatet framträder två teman och fyra subteman med ursprung från analysen, som 

identifieras nedan i tabell 2.  

 

Tabell 2.  Överblick av resultatets teman och subteman.  

 

Tema Subtema 

    

            

         

 

     Erfarenheter av meningsfullhet 

 

 

 

Att finna glädje 

 

 

 

Att få ge hjälp 

            

            

         

 

               

        Erfarenheter av en trygg arbetsmiljö 

 

 

 

Att få emotionellt stöd från kollegor 

 

 

 

Att ha möjlighet till utveckling  

 

5.1 Erfarenheter av meningsfullhet 

Under temat erfarenheter av meningsfullhet presenteras att finna glädje och att få ge hjälp. 

Temat grundas i sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation i vårdandet. 

5.1.1 Att finna glädje 

Sjuksköterskorna erfor att glädje och humor på jobbet skapade motivation i vårdandet. 

Genom skratt och glädje mellan kollegorna uppstod en ökad motivation, då sjuksköterskorna 

kände en trygghet i att utföra kunskaperna i vårdandet. Sjuksköterskorna kände en 

yrkesstolthet och värde att vara sjuksköterska när glädje spreds på arbetsplatsen (Ahlstedt 

m.fl., 2019; Cope m.fl.., 2016; Wilkes m.fl., 2015; Wu m.fl., 2019). Sjuksköterskorna kände en 
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stolthet, bekräftelse och fann glädje av att uppnå mål med vårdandet (Wu m.fl. 2019; Cope 

m.fl., 2016). En av sjuksköterskorna uttryckte detta: “… I love nursing very much …I will 

always dedicate myself to caring for patients… I ponder about how to solve problems, and I 

always lose track of time” (Wu m.fl., 2019, s. 1203).  

Sjuksköterskorna beskrev att glädjen på arbetet mellan sjuksköterskorna bildades utifrån att 

se kollegorna bakom yrkesrollen. Detta genom att sjuksköterskorna var trevliga mot 

varandra, hade bra dialoger och såg till att alla kollegor blev sedda (Ahlstedt m.fl., 2019). I 

samband med vårdandet erfor sjuksköterskorna glädje när de visade medlidande och 

besvarade patienternas unika behov. Sjuksköterskorna fann vidare glädje genom relationen 

med patienter, anhöriga och kollegor vilket möjliggjorde för sjuksköterskorna att ge vård som 

gjorde skillnad och vård som var meningsfull (Galuska m.fl., 2018; Wu m.fl., 2019).  

Sjuksköterskorna gav patienterna personcentrerad vård, i form av att lära känna patienterna 

som personer, respektera individualitet och människovärde. Sjuksköterskorna beskrev 

meningsfullhet och glädje när de på ett kreativt och medkännande sätt svarade på 

patienternas unika fysiska, känslomässiga och andliga behov. Sjuksköterskorna ansåg att 

tacksamheten från patienterna skapade en glädje. Förmågan att göra en positiv inverkan var 

en källa till glädje och utgjorde en stor del av motivationen. Tacksamheten kunde exempelvis 

vara anteckningar från patienter, som återspeglade tacksamhet och uppskattning av 

sjuksköterskors inverkan på deras liv. Frågor som exempelvis “kommer du tillbaka imorgon” 

var något som sjuksköterskorna fann glädje av. Sjuksköterskorna erfor att de vidare fann 

glädje genom de små sakerna som gjorde skillnad för patienterna (Cope m.fl., 2016; Galuska 

m.fl., 2018; Karlsson m.fl., 2019; Wu m.fl., 2019). Sjusköteskorna ansåg att de små sakerna 

kunde betyda mycket för patienterna vilket kunde göra deras dagar; “... As one noted, If you 

stop paying attention to the little things in Nursing, you miss it because that's what Nursing 

is. It's stringing together all these different things to be able to alleviate suffering…” (Galuska 

m.fl., 2018, s. 158).  

5.1.2 Att få ge hjälp  

Sjuksköterskorna uttryckte att få ge hjälp var det som utgav syftet med vårdandet (Galuska 

m.fl., 2018). Sjuksköterskorna erfor att få hjälpa patienter som ett professionellt ansvar och 

en skyldighet. En viktig aspekt var personcentrerad vård där patienternas unika behov var i 

fokus, vilket medförde en tillfredsställelse på arbetet för sjuksköterskorna. Tillfredsställelsen 

på arbetet uppstod genom att sjuksköterskorna vägledde och hjälpte patienterna (Andrews 

m.fl., 2020; Karlsson m.fl, 2019; Wu m.fl., 2019). När sjuksköterskorna utförde något 

betydelsefullt för en annan människa i behov av hjälp, ansågs vårdandet som en inre 

motivation för sjuksköterskorna. Sjuksköterskorna utgick från att patienterna alltid 

prioriterades först, då sjuksköterskeprofessionens förhållningssätt utgår från det (Andrews 

m.fl., 2020; Karlsson m.fl, 2019; Wu m.fl., 2019). En viktig aspekt för sjuksköterskornas 

framgång var att kunna ge patienterna hjälp, vilket också ledde till att sjuksköterskorna 

kunde göra skillnad i patienternas vård (Wilkes m.fl., 2015).  
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Sjuksköterskorna erfor att få hjälpa andra människor som en vidare viktig aspekt, då 

sjuksköterskorna genom viljan att hjälpa andra bidrog till tillfredställelse att vårda (Andrews 

m.fl., 2019; Asadi m.fl., 2019). När sjuksköterskorna gav patienterna hjälp, strävade de efter 

att ge en effektiv vård. Detta för att minska patienternas smärta och förbättra deras tillstånd, 

så att sjuksköterskorna skulle kunna uppnå önskvärt vårdresultat (Asadi m.fl., 2019). En 

sjuksköterska uttryckte detta:  

          … I always put my patient's satisfaction first and, therefore, provide the best care that I can. If 

my patient is poor or illiterate, this does not change my behavior toward him or her. I always try to 

provide quality care for all of my patients… (Asadi m.fl., 2019, s. 6) 

När sjuksköterskorna fick uppskattning från patienterna av hjälpen de gav, uppstod en 

tillfredställelse till att fortsätta vårda (Karlsson m.fl., 2019; Wilkes m.fl., 2019; Zamanzadeh 

m.fl., 2019). Sjuksköterskorna beskrev att patienters uppskattning bidrog till en känsla av att 

sjuksköterskorna var betydelsefulla (Andrews m.fl., 2019; Galuska m.fl., 2018; Wu m.fl., 

2019). Tacksamheten som sjuksköterskorna fick från patienterna genom den hjälp de gav, 

beskrevs leda till att en “helande kraft” uppstod hos sjuksköterskorna (Cope m.fl., 2016).  

Sjuksköterskorna ville ge patienterna hjälp utifrån en medkännande vård som innebar att 

vara lyhörd, lyssna, röra vid och göra det bästa för patienterna. Sjuksköterskorna uppgav att 

kunde de ge patienterna medkännande vård, när sjuksköterskorna tillgodosåg 

självmedkännande först (Yuksel m.fl., 2022). Sjuksköterskorna strävade efter att hjälpa 

patienterna genom personcentrerad vård som innebar att lyssna och värdera patienternas 

upplevelser, samt att uppmärksamma patienternas önskemål kring åsikter gällande 

vårdandet (Karlsson m.fl., 2019). Vidare beskrev sjuksköterskorna den nära patientkontakten 

som en central aspekt för att patienterna skulle känna tillit och vara mottagliga för 

sjuksköterskornas hjälp (Cope m.fl., 2016; Galuska m.fl., 2018; Wilkes m.fl., 2015). 

Sjuksköterskorna menar att detta skapas genom feedback angående patienters personliga 

upplevelser (Wu m.fl., 2019). Sjuksköterskorna kände att de var privilegierade när de fick 

hjälpa och vara med i patienters mest sårbara tillstånd (Galuska m.fl., 2018; Wilkes m.fl., 

2015; Wu m.fl., 2019).  

5.2 Erfarenheter av en trygg arbetsmiljö 

Under temat erfarenheter av en trygg arbetsmiljö presenteras två subteman att få emotionellt 

stöd från kollegor och att ha möjlighet till utveckling. Temat grundas i sjuksköterskors 

erfarenheter av att hitta motivation i vårdandet. 

5.2.1 Att få emotionellt stöd från kollegor 

Sjuksköterskorna erfor att det emotionella stödet från kollegorna bidrog till en trygghet i 

vårdandet, genom att vara en del av arbetsgruppen. Stödet gentemot kollegorna i olika 

situationer beskrevs som en central del för motivationen i vårdandet. Sjuksköterskorna 

värdesatte en arbetsgrupp där alla uppskattade innebörden av att vara sjuksköterska. 
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Betydelsen av att ha ett professionellt samarbete i arbetsgruppen utgjorde en stor del för att 

kunna få stöd i olika situationer (Ahlstedt m.fl., 2019; Cope m.fl., 2016; Zamanzadeh m.fl., 

2018). Emotionellt stöd var något sjuksköterskorna beskrev i form av en uppmuntran som 

kollegorna gjorde för varandra, de kände då kärlek och omhändertagande. Detta ledde till en 

ökad självkänsla hos sjuksköterskorna (Ahlstedt m.fl., 2019; Cope m.fl., 2016; Wu m.fl., 

2019;).  

Att bli lyssnad på och att få stöttning av kollegorna när det behövdes var viktigt för 

sjuksköterskornas arbetsmotivation (Ahlstedt m.fl., 2019; Cope m.fl., 2016). Vidare uttryckte 

sjuksköterskorna att respekt och tillit till kollegors kunskap i vårdandet var viktigt, för att på 

så sätt kunna uppnå gemensamma mål i vårdandet. Ett tryggt klimat där lojalitet visades 

mellan kollegorna, erfor sjuksköterskorna som betydelsefullt för att kunna skapa ett gott 

samarbete. Detta inkluderade respekt mot varandra där kollegorna vågade ta hjälp av 

varandra, litade på varandras kunskaper och lärde av varandras misstag. Sjuksköterskorna 

erfor att ett gott stöd från kollegorna var viktigt eftersom det motiverade de till att prestera 

och våga utmana kunskaperna de besitter (Ahlstedt m.fl., 2019; Asadi m.fl., 2019; Galuska 

m.fl., 2018; Wilkes m.fl., 2015). Somliga sjuksköterskor ansåg att stödet från kollegorna 

bidrog till att de såg varandra som förebilder i vårdandet (Zamanzadeh m.fl., 2018). En av 

sjuksköterskorna uttryckte detta: “… When I see my peers working compassionately, I 

consider them as my role model…” (Zamanzadeh m.fl., 2018, s6).  

Sjuksköterskorna erfor att samspelet och stödet från kollegorna resulterade i en god vård 

(Galuska m.fl., 2018; Karlsson m.fl., 2019; Wu m.fl., 2019), där sjuksköterskorna kunde få 

stöd och hjälp att hantera svåra situationer (wu m.fl., 2019). Sjuksköterskorna ansåg att 

samspel var bra att ha när det blev överbeläggning på avdelningarna, för att de på så sätt 

kunde fördela upp arbetet (Karlsson m.fl., 2019). Ett gott stöd underlättade i stressfulla 

situationer då sjuksköterskorna kunde ta hjälp och stöd från varandra. Stödet skapade 

förutsättningar till att ge god vård. Arbetet upplevdes vara mer hanterbart då goda relationer 

till varandra underlättade arbetet samt ökade sjuksköterskornas tillfredställelse i vårdandet. 

Sjuksköterskorna kände att de växte i professionen genom att stötta och finnas där för 

varandra (Ahlstedt m.fl., 2019; Asadi m.fl., 2019; Galuska m.fl., 2018; Karlsson m.fl., 2019; 

Wu m.fl., 2019). Sjuksköterskorna erfor även att stödet från cheferna och ledning var viktig, 

att få feedback och känna en uppskattning (Karlsson m.fl., 2019). 

5.2.2 Att ha möjlighet till utveckling  

Sjuksköterskorna erfor att chans till lärande och utveckling var en viktig aspekt för att uppnå 

tillfredsställelse på arbetet (Ahlstedth m.fl., 2019; Wu m.fl., 2019). Möjlighet och utrymme 

att utvecklas bidrog till goda resultat i vårdandet, vilket ökade sjuksköterskornas hängivenhet 

i arbetet. En sjuksköterska uttryckte detta: “Refusal to accept defeat is a powerful driver that 

supported participants retention” (Wu m.fl., 2019, s.1204). Utifrån att sjuksköterskorna 

strävade efter att utvecklas och hitta nya tillvägagångssätt, uppstod möjligheter till 

problemlösningar i vårdandet som sedan stärkte sjuksköterskornas vilja att fortsätta arbeta 

inom sjuksköterskeyrket (Wu m.fl., 2019).  
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Självständigt arbete innefattade att sjuksköterskorna tog egna beslut och lärde genom 

misstag och framgångar. Sjuksköterskorna erfor att lärandet motiverade och var en stor 

drivkraft i det dagliga arbetet. Detta genom att få lära sig om nya diagnoser, olika 

vårduppgifter, administration av läkemedel och teknik. Sjuksköterskorna uttryckte att 

utvecklingen av kunskap bidrog till att de vågade möta utmaningar i vårdandet på egen hand. 

Sjuksköterskorna ansåg att det var betydelsefullt att ha en variation i omvårdnaden för att 

kunna utvecklas, där motivationen skapades när de fick nya arbetsuppgifter (Ahlstedt m.fl., 

2019; Wilkes m.fl., 2019). För att arbetet inte skulle bli för rutinmässigt, beskrev 

sjuksköterskorna att möjligheten till ny kunskap var nödvändigt. När sjuksköterskorna 

fördjupade kunskaperna ledde det till att sjuksköterskornas kompetens och skicklighet 

utvecklades. Självständigt arbete medförde att sjuksköterskorna kunde arbeta flexibelt i 

samband med en känsla av frihet. Möjligheten till utveckling var en motivation i vårdandet 

då arbetsuppgifterna ständigt varierades, vilket bidrog till nya insikter hos sjuksköterskorna. 

Det fanns alltid något nytt som sjuksköterskorna kunde lära, till följd av arbetets olika 

uppgifter. När sjuksköterskorna försökte förstå alla patienters unika fall och de plötsliga fall 

som uppstod, behövde sjuksköterskorna se helheten vilket sjuksköterskorna ansåg som en 

drivkraft till att lära. Genom att sjuksköterskorna hade möjlighet till nytt lärande blev arbetet 

tillfredsställt. Detta då sjuksköterskorna erfor att arbetet innefattade spontanitet och inte 

enbart på deras egna initiativ (Ahlstedth m.fl., 2019; Karlsson m.fl., 2019).  

Sjuksköterskorna lärde tillsammans med andra sjuksköterskor, där kunskapen och 

lärandeprocessen växte framåt när sjuksköterskorna diskutera och reflektera tillsammans 

med varandra (Ahlstedt m.fl., 2019; Andrews m.fl. 2020; Asadi m.fl., 2019; Cope m.fl., 2016). 

Sjuksköterskorna erfor att ständigt lärande påverkade tillfredställelsen i vårdandet, där 

självlärande strategier stärkte förmågan att lösa arbetsrelaterade problem (Asadi m.fl., 2019; 

Wu m.fl., 2019). Sjuksköterskorna erfor att olika utmaningar gav emotionell utveckling och 

ökad motståndskraft vid vårdandets påfrestningar (Cope m.fl., 2014; Galuska m.fl., 2018). 

Sjuksköterskornas personliga drag som exempelvis att vara envisa och orädda inför 

utmaningar, bidrog till att sjuksköterskorna på ett enklare sätt kunde hantera yrkets olika 

utmanande situationer (Wu m.fl., 2019). Sjuksköterskorna uppdaterade kunskap genom att 

delta i workshops. Konstant lärande var nödvändigt för att upprätthålla motivationen att ge 

vård (Asadi m.fl., 2019). En av sjuksköterskorna uttryckte detta: “… Most of the time I attend 

workshops but earn no certificate for it. But sometimes these workshops have been so useful 

that I wanted to go again. I am interested in learning about up-to-date information” (Asadi 

m.fl., 2019, s.4). 
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6 DISKUSSION 

Under följande avsnitt kommer en resultatdiskussion att framföras med anknytning till 

sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument, tidigare forskning samt valt 

vårdvetenskapligt teoretiskt perspektiv. Fortsättningsvis följer en diskussion gällande vald 

analysmetod och avsnittet avslutas till sist med en etikdiskussion i förhållande till relevant 

litteratur.  

6.1 Resultatdiskussion  

 

Examensarbetets syfte var att beskriva sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation i 

vårdandet. Resultatet visade på att sjuksköterskorna delade gemensamma erfarenheter, 

vilket presenteras nedan.  

 

Med temat erfarenheter av meningsfullhet framträder det att sjuksköterskorna erfor att de 

motiverades i vårdandet genom att finna glädje. Sjuksköterskorna ansåg att skratt och glädje 

mellan kollegorna bidrog till att motivationen ökade. Detta då sjuksköterskorna kände en 

trygghet i att utföra kunskaperna i vårdandet. Vidare i resultatet framkom det att 

sjuksköterskorna kände en yrkesstolthet och värde att vara sjuksköterska när glädje spreds 

på arbetsplatsen. Glädjen på arbetet uppkom genom att sjuksköterskorna såg kollegorna 

bakom yrkesrollen. Detta gjorde sjuksköterskorna utifrån att de var trevliga mot varandra, 

hade bra dialoger och såg till att alla kollegor blev sedda. Vidare i resultatet framkom det att 

sjuksköterskorna kände en stolthet, bekräftelse och fann glädje när de uppnådde mål med 

vårdandet, vilket motiverade de att fortsätta vårda. Detta bekräftas även av det 

vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet, där Wiklund Gustin (2017) menar på att 

patienterna får en bekräftelse på att vårdaren är emotionellt engagerad. En problematik kan 

uppstå när sjuksköterskor inte visar emotionellt engagemang, då det kan leda till att 

patienterna inte vågar uttrycka lidandet. Det kan i sin tur leda till att patienterna inte får den 

hjälp som behövs (Wiklund Gustin, 2017). Vidare visade resultatet på att sjuksköterskornas 

relation med patienter, anhöriga och kollegor bidrog till glädje. Detta är även något Wiklund 

Gustin (2017) beskriver i det vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet, att medlidande 

innebär att sjuksköterskor tar den tid som behövs för att lära känna och skapa en relation 

med patienter. Detta är även i linje med tidigare forskning av Trotta m.fl. (2020) och Svensk 

Sjuksköterskeförening (2017) i sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument, som 

betonar att en god relation från sjuksköterskor innebär att de för dialoger, lyssnar på, ställer 

frågor och visar patienterna medkänsla. Vidare i resultatet framkom det att sjuksköterskorna 

fann glädje när de gjorde en positiv inverkan för patienter och fick tacksamhet tillbaka, vilket 

stärkte sjuksköterskornas motivation. Det är även något tidigare forskning av Berkowitz 

(2016) och Ahmed (2014) stärker då patienters upplevelser av vårdandet kopplas till 

sjuksköterskors positiva bemötande. Vidare i resultatet uppkom glädje när sjuksköterskorna 

gav personcentrerad vård utifrån att lära känna patienterna, respektera individualiteten och 

människovärden samt att vårda på ett kreativt och medkännande sätt som besvarade 

patienternas behov. Det överensstämmer med Svensk sjuksköterskeförening (2017) i 
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sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument som menar på att en god och 

professionell vård uppnås genom att sjuksköterskor visar respekt, lyhördhet, medkänsla, 

trovärdighet och integritet. Utifrån egna reflektioner är glädje viktigt för att bibehålla orken 

till att ge god vård. Genom att sjuksköterskor lär känna patienterna som unika individer, kan 

glädje och gemenskap formas mellan patient och sjuksköterska.  

 

Vidare baserat på erfarenheter av meningsfullhet visade resultatet på att sjuksköterskorna 

hittade motivation i vårdandet genom att få ge hjälp. I resultatet framkom det att 

sjuksköterskorna erfor det var ett professionellt ansvar och en skyldighet att hjälpa patienter. 

Personcentrerad vård var en viktig aspekt då patienternas unika behov var i fokus, vilket 

medförde en tillfredsställelse på arbetet för sjuksköterskorna. Vårdandet ansågs som en inre 

motivation när sjuksköterskorna utförde något betydelsefullt för en annan människa i behov 

av hjälp. För sjuksköterskornas framgång var det viktigt att kunna ge patienter hjälp, vilket 

resulterade i att sjuksköterskorna kunde göra skillnad i patienternas vård. Detta är i linje 

med patientlagen (SFS 2014:826) i sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument 

som beskriver att sjuksköterskor ska värdesätta patienters medverkan i vårdplanering utifrån 

individuella mål och förutsättningar. Resultatet överensstämmer även med Wiklund Gustin 

(2017) i vårdvetenskapligt teoretiskt perspektiv som beskriver att medlidande kan lindra 

patienters behov, vilket gör att sjuksköterskor uppnår en tillfredsställelse. Genom det 

bibehåller sjuksköterskor energin compassion energy, som vidare minimerar sjuksköterskors 

risk att bli utmattade och känna compassion fatigue (Wiklund Gustin,2017). Vidare i 

resultatet framkom det att sjuksköterskorna ansåg att få hjälpa andra människor som en 

viktig aspekt. Genom sjuksköterskornas vilja att hjälpa andra skapades en tillfredställelse till 

att vårda. För att uppnå det bästa förutsättningarna för patienterna bör sjuksköterskor enligt 

Svensk sjuksköterskeförening (2017) i sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och styrdokument 

agera med empati och sympati. Detta stärker även det vårdvetenskapliga teoretiska 

perspektivet av Wiklund Gustin (2017) som beskriver att det är en naturlig reaktion att bli 

berörd samt att det är en del av det medmänskliga spelet, vilket även är kärnan i vårdandet. 

Däremot kan det bli problematiskt och utmanande i vissa tillfällen för sjuksköterskor menar 

Wiklund Gustin (2017) då det krävs mod av sjuksköterskor, att lindra patienters lidande och 

att vara sårbar tillsammans med patienter. Detta framkom även i tidigare forskning av 

Walden m.fl. (2018) som beskriver att sjuksköterskor själva kan påverkas av känslomässigt 

agerande och vårdandet med medlidande gentemot patienter då det krävs mod. Det 

vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet av Wiklund Gustin (2017) beskriver att dessa 

känslomässiga utmanande situationerna kan vara en orsak till compassion fatigue, där 

sjuksköterskor får en känsla av att vilja ge upp eller är tömda på energi. I tidigare forskning 

av Yu m.fl. (2016) påpekas även detta där det beskrivs att känslan av empati som 

sjuksköterskor upplever medför en känsla av sårbarhet, vilket vidare kan vara en bidragande 

faktor till compassion fatigue. Vidare i tidigare forskning av Henson (2017) kan compassion 

fatigue försämra sjuksköterskornas fysiska, emotionella, sociala och andliga hälsa vilket 

därav påverkar förmågan att utöva hälsofrämjande arbete mot patienter. Vidare i resultatet 

framkom det att sjuksköterskorna motiverades till att vårda och att få ge hjälp när 

patienterna visade uppskattning. Detta är i linje med tidigare forskning av Berkowitz m.fl. 

(2016) som beskriver att patienter upplever en god vård när vårdandet av sjuksköterskor blir 

bättre än förväntat. Vidare i tidigare forskning enligt Trotta m.fl. (2020) kan det uppstå en 
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problematik av patienters förväntningar, då patienter har svårt att förstå hur vården är 

uppstyrd vilket många gånger leder till missnöje. Vidare visade resultatet på att 

sjuksköterskorna ville ge patienterna hjälp utifrån medkännande vård som innebar att vara 

lyhörda, lyssna, röra vid och göra det bästa för patienterna. Sjuksköterskorna uppgav att de 

kunde ge patienterna medkännande vård när de tillgodosåg självmedkännande först. Detta 

har ett samband med det vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet utifrån Wiklund Gustin 

(2017) som belyser att sjuksköterskornas förhållningssätt i samband med medlidande i 

vårdandet, kan bidra till en god vård då patienternas värdighet beaktas. Vidare beskriver 

Wiklund Gustin (2017) att vården kan förbättras genom medlidande då fokuset ligger i 

omtanke av patienters värdighet. Även sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och 

styrdokument har ett samband med vikten av självmedkännande från resultatet. Svensk 

Sjuksköterskeförening (2017) belyser att sjuksköterskorna har ett eget ansvar för den egna 

hälsan som innebär att uppnåendet av mentala, sociala och fysiska aspekter bidrar till ett gott 

välbefinnande. Vidare i resultatet beskrev sjuksköterskorna den nära patientkontakten som 

en central aspekt för att patienterna skulle känna tillit och vara mottagliga för 

sjuksköterskornas hjälp. Detta genom feedback angående patienternas personliga 

upplevelser. Detta överensstämmer med det vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet av 

Wiklund Gustin (2017) som menar på att sjuksköterskor uppmanas att gå dit där det gör ont, 

sörja med det ensamma och gråta med de som fallit i tårar. I tidigare forskning beskriver 

Ahmed m.fl. (2014) och Berkowitz m.fl. (2016) att patienters upplevelser av vården, används 

som en mätning angående vårdkvaliteten. Slutligen framkom det i resultatet att 

sjuksköterskorna ansåg att den mänskliga kontakten som skapades mellan sjuksköterskorna 

och patienterna, var en av de mest givande aspekterna inom professionen. Sjuksköterskorna 

ansåg att de var privilegierade när de fick hjälpa och vara med i patienternas mest sårbara 

tillstånd. Detta stärks även av det vårdvetenskapliga teoretiska perspektivet där Wiklund 

Gustin (2017) beskriver att det krävs av sjuksköterskor att kunna vara svag med de svaga och 

sårbar med de sårbara. Därigenom bildas en gemenskap där sjuksköterskor har ett ansvar 

över att patienterna aldrig ska överges eller lämnas ensamma lidandet (Wiklund Gustin, 

2017). Utifrån egna reflektioner är det förståeligt att det kan uppstå utmaningar för 

sjuksköterskorna när de ska ge hjälp till patienterna, då de bär ett stort ansvar över 

patienterna. Sjuksköterskor är också människor, vilket innebär att de också har egna känslor 

som kan komma att försvåra medlidandet mot patienterna. Därav är det en viktig och positiv 

aspekt att sjuksköterskor finner en inre motivation att få ge hjälp.  

 

Med temat erfarenheter av en trygg arbetsmiljö framträder det att sjuksköterskorna erfor att 

det emotionella stödet från kollegorna var en central del för motivationen i vårdandet. 

Genom sjuksköterskornas professionella samarbete med varandra kunde de på så sätt stötta 

varandra i olika situationer, vilket bidrog till att sjuksköterskorna kände sig tryggare i 

vårdandet. Vikten av sjuksköterskornas relation med varandra betonas i tidigare forskning av 

Sasso m.fl. (2019) som beskriver att patientsäkerheten kan försämras, när exempelvis viktig 

information om patienter inte nås ut till alla kollegor. Vidare i resultatet erfor 

sjuksköterskorna att det emotionella stödet mellan kollegorna stärkte sjuksköterskornas 

självkänsla när de gav varandra kärlek, uppmuntran och omhändertagande. För att 

sjuksköterskorna skulle kunna uppnå gemensamma mål i vårdandet var det viktigt att 

kollegorna litade på varandras kunskaper i vårdandet. När sjuksköterskorna stöttade 
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varandra blev de motiverade till att utmana deras kunskaper. Detta stärks i tidigare forskning 

av Flinkman och Salanterä (2014) som belyser att en negativ arbetsmiljö kan resultera till 

utbrändhet, missnöje och sjuksköterskors avsikt att vilja lämna arbetet. Vidare i resultatet 

påvisades det att ett tryggt klimat grundades på sjuksköterskornas lojalitet till varandra, 

vilket bidrog till att sjuksköterskorna vågade ta hjälp av kollegorna. Sjuksköterskorna ansåg 

att stödet från kollegorna bidrog till att de såg varandra som förebilder och lärde också på så 

sätt av varandra. I resultatet framkom det att en god vård uppstod genom samspelet och 

stödet från varandra. Sjuksköterskorna tyckte att samspelet och det goda stödet var det som 

gav förutsättningarna till att en god vård kunde utföras, då sjuksköterskorna erfor att det blev 

lättare att hantera arbetet. Det bidrog vidare till att sjuksköterskornas tillfredställelse i 

vårdandet ökade. Detta är i relation till Wiklund Gustin (2017) i det vårdvetenskapliga 

teoretiska perspektivet som beskriver att mellanmänskliga sampel utifrån sjuksköterskor, 

leder till sjuksköterskors förmåga att leva in i patienters känslor och skapa medlidandet. 

Resultatet visade vidare på att stödet från chefer och ledning också var viktigt för 

sjuksköterskorna, då de på så sätt kände uppskattning och ville få feedback. Detta stärks av 

tidigare forskning enligt McMillan och Perron (2020) som belyser att sjuksköterskor får en 

känsla av maktlöshet när deras åsikter inte uppmärksammas av chefer. Flinkman och 

Salanterä (2014) i tidigare forskning beskriver också vikten av sjuksköterskors stöd från både 

chefer och kollegor, då det annars kan uppstå osäkerhet och oro hos sjuksköterskorna när de 

vårdar med för lite kunskap. Utifrån egna reflektioner kan emotionellt stöd från kollegor 

bidra till att sjuksköterskors mod och självförtroende stärks i vårdandet. Genom att 

sjuksköterskor samarbetar och stöttar varandra, kan det också leda till att patienternas vård 

förbättras. Detta då vården stärks genom att flera sjuksköterskor hjälper varandra, för att ge 

patienterna en så god vård som möjligt.  

Vidare under temat erfarenheter av en trygg arbetsmiljö framkom det i resultatet att ha 

möjlighet till utveckling var betydelsefullt för sjuksköterskornas tillfredställelse på arbetet. 

Genom att sjuksköterskorna fick möjlighet att utvecklas ökade därmed hängivenheten i 

arbetet. Sjuksköterskornas vilja att fortsätta inom sjuksköterskeyrket stärktes när 

sjuksköterskorna utvecklades och fann nya sätt att lösa problem i vårdandet. Vidare i 

resultatet framkom vikten av sjuksköterskornas självständiga arbete då sjuksköterskorna 

fattade egna beslut och lärde av misstag samt framgångar. När sjuksköterskorna fick chans 

att utveckla lärandet genom nya arbetsuppgifter ökade motivationen i vårdandet, då 

drivkraften på så sätt ökade i arbetet. Utifrån att sjuksköterskornas kunskap växte genom nya 

lärdomar ökade motivationen gällande att möta utmaningar självständigt i vårdandet. 

Utmaningar beskrivs enligt Wiklund Gustin (2017) i det vårdvetenskapliga teoretiska 

perspektivet som en del av grunden av sjuksköterskors medlidande, utifrån 

sjuksköterskornas längtan efter att göra gott och stödja utveckling. Genom detta kan 

sjuksköterskor växa vilket sedan underlättar lindrandet av patienters lidande (Wiklund 

Gustin (2017). Vidare i resultatet växte sjuksköterskornas kunskap och lärandeprocess när de 

lärde tillsammans med andra sjuksköterskor. De lärde med andra sjuksköterskor genom 

gemensamma diskussioner och reflektioner. Det ständiga lärandet bidrog till motivation hos 

sjuksköterskorna, då självlärande strategier ledde till att sjuksköterskorna utvecklades i att 

lösa arbetsrelaterade problem. I resultatet framkom det att arbetets olika utmaningar ledde 

till ökad emotionell utveckling och motståndskraft hos sjuksköterskorna. När 
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sjuksköterskorna hade personliga drag som att vara envisa och orädda för arbetets 

utmaningar, underlättades yrkets olika utmanande situationer. Genom att delta i workshops 

utvecklades sjuksköterskornas kunskap, vilket enligt sjuksköterskorna hade stor betydelse för 

att motivationen till att vårda skulle upprätthållas. I sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och 

styrdokument beskriver patientsäkerhetslagen (SFS 2010: 659) att det framkommer ny 

kunskap och krav inom vården. Därav är det viktigt att sjuksköterskor tar ansvar över att 

utveckla kunskaperna, för att kunna ge vård utifrån det som anges i dagsläget. Att ha 

möjlighet till kunskap var också nödvändigt för sjuksköterskorna i resultatet då det 

minimerade risken att arbetet skulle bli för rutinmässigt. När arbetets uppgifter varierade 

fick sjuksköterskorna nya insikter. Variationen i arbetet ansågs vara en motivationsfaktor, 

vilket bidrog till att det alltid fanns något nytt som sjuksköterskorna kunde lära. Arbetet blev 

tillfredsställt när sjuksköterskorna fick möjlighet till nytt lärande, då det innebar att det 

fanns spontanitet i arbetet. I resultatet visades det att sjuksköterskornas drivkraft till att lära, 

uppstod när sjuksköterskorna strävade efter att se helheten hos patienters unika fall. Detta är 

i linje med Svensk Sjuksköterskeförening (2017) från sjuksköterskors ansvar utifrån lagar och 

styrdokument som beskriver att sjuksköterskor kan få kunskap och förståelse för patienter 

genom patientberättelse. Genom det kan sjuksköterskor utveckla lärandet genom att lyssna, 

välja ut passade frågor och ge bemötande på rätt sätt för att ge den vård som ställs inom 

professionen (Svensk sjuksköterskeförening, 2017). Vikten av sjuksköterskornas kunskap och 

helhetssyn på patienterna framkommer vidare under tidigare forskning av Soliman m.fl. 

(2015) som beskriver att patienter upplever en negativ effekt när omvårdnaden brister när 

sjuksköterskor har för lite kunskap. Utifrån egna reflektioner är det viktigt att sjuksköterskor 

har möjlighet till utveckling för att kunna hantera vårdandets olika situationer, då alla 

arbetsdagar skiljer sig åt.  

6.2  Metoddiskussion  

Examenarbetets syfte var att beskriva sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation i 

vårdandet. Därmed valdes en systematisk litteraturstudie utifrån Evans (2022) beskrivande 

syntes, som innebär en sammanställning och analys av kvalitativa studier. Genom en 

kvalitativ metod växer kunskapen och förståelsen inom ett område utifrån syntetisering 

(Friberg, 2022). Valet av metoden ansågs vara passande i och med att kvalitativa data 

undersöker levda erfarenheter, vilket enligt Polit och Beck (2021) ger möjligheter till en 

djupare förståelse av ett fenomen. Detta instämmer även enligt Henricson och Billhult (2017) 

som beskriver att kvalitativa artiklar har i avsikt att ta reda på människors levda erfarenheter 

av ett fenomen. En litteraturöversikt enligt Friberg (2022) inkluderar både kvalitativa och 

kvantitativa artiklar, där avsikten är att kartlägga ett område och få en överblick av 

kunskapen. Då avsikten med detta examensarbete var att undersöka levda erfarenheter, för 

att på så sätt få en djupare förståelse valdes därför litteraturöversikt bort. Kvalitativ metod 

ansågs därmed vara mer lämplig än en kvantitativ metod som är baserat på statistiska data, 

då syftet var att beskriva fenomenet erfarenheter. Empirisk studie enligt Priebe och 

Landström (2017) innebär en insamling av material i form av intervjuer. Därmed hade en 
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empirisk studie kunnat vara en relevant metod i förhållande till syftet, men valdes bort då det 

inte fanns tillräckligt med tid under detta examensarbete till att genomföra det. 

I detta examensarbete var CINAHL Plus och PubMed databaserna som användes för att hitta 

relevanta vetenskapliga artiklar. Databaserna fanns även på Mälardalen University Library 

webbplats. Vidare stärkte databaserna examensarbetet då Östlundh (2022) beskriver att 

både CINAHL Plus och Pubmed har en inriktning på omvårdnadsvetenskap. Artiklarna 

söktes med avgränsningen peer review som Henricson (2017) menar innebär att artiklar är 

vetenskapligt godkända, vilket stärker examensarbetet ytterligare. Vidare avgränsades 

artiklarna med ett årspann på fem år, vilket gjordes för att hitta ny relevant forskning. 

Följande årsspann valdes däremot bort då det var svårigheter med att hitta relevanta artiklar 

till syftet. Därav bestämdes då i stället ett årspann på tio år för att få fler träffar med relevans 

till syftet. De artiklar som hittades hade årtalen 2015, 2016, 2018, 2019 och 2022. Artiklarna 

bestod av engelsk text vilket var en av avgränsningarna, som gjorde att det behövdes 

tillämpas lexikon för att översätta ord som var svåra för att minimera risken för fel- och 

omtolkning. Svensk MeSH användes vid översättningar under detta arbete. Avgränsningarna 

anses lämpliga även i relation till Friberg (2022) som beskriver att avgränsningsfunktioner 

underlättar urvalet, då endast det som hör till intresseområdet framkommer vid 

sökningarna.  

Examensarbetets syfte var att beskriva sjuksköterskors erfarenheter, därav exkluderades 

artiklar med avsikt under datainsamlingen som handlade om sjuksköterskechefer, 

specialistsjuksköterskor, vårdpersonal, undersköterskor, anhöriga och patienter då 

inklusionskriteriet var grundutbildade sjuksköterskor. Denna del var en utmaning då det var 

många artiklar som gav träff och lästes men som handlade om specialistsjuksköterskor och 

behövde därav uteslutas. Däremot var det en artikel som rörde onkologisjuksköterskor och 

uppfyllde därmed inte inklusionskriteriet grundutbildade sjuksköterskor. Denna artikel fick 

trots det ett undantag då innehållet och resultatet visade på stor användbarhet i detta arbete 

och ansågs besvara syftet. Vidare exkluderades kvantitativa artiklar då analysmetoden 

grundades på Evans (2002) beskrivande litteraturstudie som endast inkluderar kvalitativa 

studier. Friberg (2022) beskriver att sökningar i olika kombinationer kan vara nödvändigt i 

avgränsningsarbetet. Sökningarna avgränsades med hjälp av tekniken boolesk söklogik 

utifrån Östlundh (2022) där AND användes för att på så sätt utöka sökträffen och OR 

användes för att avgränsa sökträffen. Det uppstod några svårigheter med sökorden då det 

krävdes en förståelse av vilka sökord som skulle kunna leda fram till att relevanta artiklar 

påträffades som besvarade syftet. 

I kvalitetsgranskningen granskades alla vetenskapliga artiklar utifrån en 

kvalitetsgranskningsmall utifrån Friberg (2022) med granskningsfrågor gällande kvaliteten. 

Kvalitetsgranskningen för kvalitativa artiklar bestod av 14 frågor enligt Friberg (2022) men 

bara nio av frågorna valdes ut då det ansågs vara övergripande frågor, för att kunna utforma 

giltigheten och för att de ansågs vara tillräckliga för en totalbedömning i detta 

examensarbete. Exempelvis valdes frågan om resultatet besvarade syftet att tas med, medan 

frågan om en beskriven omvårdnadsvetenskaplig teoribildning fanns i stället uteslöts. Denna 

fråga valdes bort då artiklarna undersöktes för att ta reda på vilka kvalitetsfrågor som var 

lämpliga för artiklarnas innehåll. Då omvårdnadsvetenskaplig teoribildning inte fanns med i 
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artiklarna, ansågs den frågan därmed vara irrelevant. Frågan skulle inte utgöra någon nytta, 

utan frågan skulle i stället minska artiklarnas totala poäng som grundades på frågor som 

ansågs ha relevans till syftet. Resterande granskningsfrågor som uteslöts ansågs vidare inte 

vara relevanta till examensarbetets syfte. Det kan däremot ses som en svaghet då frågor som 

utesluts kan anses vara relevanta för andra personer. Poängsättningen bestämdes av 

författarparet då kvalitetsgranskningen enligt Friberg (2022) inte innefattade något 

poängsystem, vilket kan ses som en svaghet då det är egna bedömningar. För att bibehålla 

giltigheten exkluderades de artiklar som var medel eller låga, vilket vägde upp för svagheten 

av poängsättningen. De artiklar som använts i detta examensarbete i resultatet granskades 

systematiskt och visade tydligt på problemformulering, syfte, metod, antalet deltagare, att 

resultat svarar på syftet, resultat, metod- och resultatdiskussion samt ett etiskt resonemang. 

Däremot var det en artikel som inte hade ett tydligt beskrivet syfte, men som i övrigt 

uppfyllde resterande frågor och ansågs därmed fortfarande indikera på hög kvalitet. 

Kvalitetskriterier som användes för att säkerställa examensarbetets kvalitet var trovärdighet, 

pålitlighet, bekräftelsebarhet och överförbarhet utifrån Mårtensson och Fridlund (2017). 

Trovärdighet enligt Mårtensson och Fridlund (2017) syftar till att tydliggöra för läsaren att 

skapad kunskap är rimlig och att resultatet innehar giltighet. I detta examensarbete har de 

nyckelfynd från de valda artiklarna redovisats för att stärka resultatets trovärdighet. De 

nyckelfynd som identifierades utformade teman och subteman som presenteras i en tabell. 

Genom tabellen kan resultatets trovärdighet öka då läsaren på ett tydligt sätt kan se vad 

resten av resultatets innehåll kommer att innefatta. Vidare utifrån en sökmatris redovisas 

varje enskild artikels sökningsprocess, där resultatet framkommer vilket tydliggör för läsaren 

att resultatet är giltigt som därmed stärker trovärdigheten. Olika databaser med inriktning 

omvårdnad, har även använts vid artikelsökningarna vilket Henricson (2017) menar ökar 

trovärdigheten i arbetet. Trovärdigheten kan vidare anses öka då databaserna som användes 

var en rekommendation av Mälardalens University webbplats.  

Pålitlighet enligt Mårtensson och Fridlund (2017) handlar om författarnas reflektion och 

redogörelse gällande förförståelsen. Pålitligheten stärktes i detta arbete då de valda artiklarna 

lästes om flertals gånger för att få en djupare förståelse av innehållet. Sedan identifierades 

nyckelfynden i artiklarna för att ta reda på om de besvarade valt syfte. Genom att artiklarna 

lästes noggrant upprepade gånger, minimerade risken för missförstånd och omtolkning som 

stärker pålitligheten. Under denna process fördes en gemensam diskussion för att säkerställa 

artiklarnas innehåll och för att ta reda på om artiklarna blev tolkade utifrån samma sätt. 

Detta innebär att pålitligheten stärks ytterligare genom reflektion och redogörelse, vilket 

Mårtensson och Fridlund (2017) instämmer på som beskriver att författarna kan diskutera 

tolkningen av data utifrån ett kritiskt perspektiv för att säkerställa innehållet. Vidare i 

processen fördes en gemensam diskussion om de nyckelfynd som hittats. Nyckelfynden som 

identifierades skrevs ned i enskilda dokument med färgmarkeringar för att gemensamt 

kunna se över innebörden av innehållet, om de stämde överens med det valda syftet. En 

ytterligare gemensam diskussion genomfördes gällande de två teman och fyra subteman som 

utformades av de hittade nyckelfynden. Vidare in diskussionen bestämdes rubriken för 

respektive teman och subteman, som noggrant valdes ut för att säkerställa att rubrikerna 

svarade på valt syfte. Till en början upplevdes vissa svårigheter med att förstå och bestämma 
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tema och subtema utifrån nyckelfynden, därav gjordes teman och subteman om flera gånger 

för att till slut få fram det rätta i relation till syftet. 

Bekräftelsebarhet handlar enligt Mårtensson och Fridlund (2017) om författarnas tydliga 

beskrivning av dataanalysens process. Bekräftelsebarheten har stärkts under 

examensarbetets gång då det har det var handledningsträffar med lärare och studenter, som 

har fått läsa och delge åsikter samt synpunkter om arbetets dataanalys. Genom att ha fått 

återkoppling och kritisk granskning på arbetet, har bekräftelsebarheten kunnat förbättras 

under arbetets gång. Detta kan vara ett hjälpmedel för att få bekräftat att analysen motiverad 

av data som stärker bekräftelsebarheten (Henricson, 2017).  

Överförbarhet enligt Mårtensson och Fridlund (2017) innefattar hur resultatet kan tillämpas 

i andra sammanhang och situationer. De tio valda vetenskapliga artiklarna innefattade olika 

sjuksköterskor från olika länder, kulturer och etniciteter. Artiklarnas länder var Sverige, 

Storbritannien, Iran, Australien, USA, Turkiet och Taiwan. Vidare hade sjuksköterskorna 

olika erfarenheter från olika vårdavdelningar vilket innebär att det finns en stor 

överförbarhet. Överförbarheten stärks genom att arbetets resultat kan sättas i andra 

kontexter. Å andra sidan kan det samtidigt ses som en svaghet då arbetet utgår från resultat 

från olika vårdavdelningar och länder, vilket kan innebära att tillexempel förutsättningar och 

situationer skiljs åt hos sjuksköterskor. Däremot stärktes detta då flera av de vetenskapliga 

artiklarna visade på gemensamma resultat, fastän att vården kan variera i olika länder. 

Artiklarna hade kvalitativ metod vilket oftast medför ett lågt antal deltagare, vilket kan ses 

som en svaghet. Tillskillnad från en kvantitativ metod där antalet deltagare ökar, vilket i 

stället ger en styrka i överförbarheten. Däremot kan överförbarheten anses stärkas genom att 

intervjuer innebär att sjuksköterskor kan uttrycka egna ord och svar. Detta skiljer sig från 

tillexempel enkäter i kvantitativa metoder, som ibland endast har slutna svarsalternativ.  

6.3 Etikdiskussion 

Detta examensarbete har utgått från tidigare vårdvetenskaplig forskning och därför 

tillämpades olika etiska ställningstagande för att garantera att arbetet följer de etiska kraven. 

American Psychologial Association (2021) utifrån APA 7 Göteborg tillämpades för att få en 

korrekt referenshantering vilket minimerar risken för omtolkningar, förvrängningar och 

plagiat. Forskningsetiskt perspektiv enligt Codex (2022) har tillämpats för att ytterliga 

minimera risken att tillrättalägga eller plagiera tidigare bearbetad material. Att plagiera ett 

annat arbete leder till oredlighet och oetisk handling vilket Vetenskapsrådet (2021) nämner 

och därav har källorna refererats i enlighet med APA-style. Av skäl till den valda metoden 

utifrån Evans (2002) förekommer tillämpningar av direkta citat i resultatet från deltagare i 

artiklarna som intervjuades. Deltagarna har inte gett samtycke till att vara med i detta 

examensarbete men då deltagarna i studierna var under anonyma namn, ansågs det att 

direkta citat från de anonyma sjuksköterskorna i studierna kunde tillämpas för att stärka 

resultatet ytterligare. Priebe och Landström (2017) betonar vikten av att ha förståelse för den 

egna förförståelsen då människor blir påverkade av tidigare erfarenheter och värderingar. 

Under hela examensarbetets gång har förförståelsen uppmärksammats, dels för att inte 
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påverkas av den egna förförståelsen men också för att minimera risken att påverka resultatet. 

Förförståelsen beaktades genom att noggrant läsa de valda artiklarna utifrån ett objektivt 

synssätt. Därefter diskuterades innehållet för att ta reda på om förförståelsen hade någon 

inverkan på tolkningen av artiklarnas innehåll. Förförståelsen har även beaktats då resultatet 

inte består av egna åsikter, värdingerar eller antaganden. Författarna har inte engelska som 

modersmål vilket kan öka risken för omtolkning och tillrättaläggande angående artiklarnas 

innehåll. Risken uppkom vid textöversättning då ord på engelska inte blev detsamma på 

svenska. För att minimera risken för omtolkning utfördes översättningar med engelskt-

svenskt lexikon och Svensk MeSH för att säkerställa innebörden och begrepp. Med 

inspiration av Friberg (2022) säkerställdes deltagarna i studiernas godkännande utifrån ett 

moraliskt perspektiv samt att en etisk diskussion utfördes. Att deltagarna givit godkännande 

är en forskningsetisk princip enligt Codex (2022) men med tanke på att examensarbetet är 

baserat på tidigare gjord forskning blev det extra viktigt säkerställa att personerna som 

medverkat i studien accepterat ett godkännande. 

7 SLUTSATS 

Examensarbetets syfte var att beskriva sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation 

vårdandet. Sjuksköterskorna hittade motivation till att vårda genom att finna glädje, att få ge 

hjälp, att få emotionellt stöd från kollegor och att ha möjlighet till utveckling. Att finna glädje 

motiverade sjuksköterskorna i vårdandet genom att det bildades en gemenskap på 

arbetsplatsen samt att glädjen underlättade svåra situationer i vårdandet. Att få ge hjälp till 

en annan människa i behov av hjälp ansågs vara grunden för vårdandet och motiverade 

sjuksköterskorna. Att få emotionellt stöd från kollegor bidrog till en trygghet i vårdandet och 

gjorde det möjligt för sjuksköterskorna att uppnå likvärdiga mål. Att ha möjlighet till 

utveckling gav sjuksköterskorna en djupare förståelse vilket underlättade olika situationer i 

vårdandet. Avslutningsvis kan fynden som upptäcktes i detta examensarbete vara gynnsamt 

för andra sjuksköterskor, till att fortsätta orka ge god vård och minimera risken för att 

uppleva compassion fatigue. Förhoppningsvis kan detta examensarbete öka förståelsen för 

att hjälpa andra sjuksköterskor att hitta motivation till att vårda. 

7.1 Förslag på vidare forskning  

Det finns mycket forskning om sjuksköterskors erfarenheter av att hitta motivation i 

vårdandet, vilket medförde att resultatet innefattade många olika bidragande faktorer till 

sjuksköterskors motivation. Däremot bestod resultatet enbart av erfarenheter utifrån 

sjuksköterskor som har arbetat inom yrket ett tag. Därmed är ett förslag på vidare forskning 

att forska kring hur nyutexaminerade sjuksköterskor finner motivation. Då ett nytt yrke kan 

vara svårt i början, kan därmed forskningen bidra till att nyutexaminerade sjuksköterskor 

blir medvetna om vad som kan bibehålla de att fortsätta stanna kvar inom yrket.  
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The aim of this 
study was to 
identify the 
’positive energy’ 
that inspires 
nurses’ retention 
in the profession.  

Ansats: Kvalitativ. 
 
Deltagare: 53 
sjuksköterskor.  
 
Datainsamling: 
Semistrukturerade 
intervjuer.  
 
Dataanalys: 
Innehållsanalys i tre 
steg.  
  

Resultatet visade på 
sex teman som 
utgjorde positiv 
energi för 
sjuksköterskorna att 
vårda. Dessa teman 
innefattade 
uppfyllande av högre 
syfte, passion för att 
vårda, prestation, 
meningen med 
vårdandet, 
hanteringsstrategier 
och 
sjuksköterskornas 
personliga 
egenskaper.   
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The aim of this 
study was to 
explore what 
facilitates 
compassionate 
care in daily 
practice from the 
unique 
perspective of 
Iraninan nurses. 

Ansats: Kvalitativ. 
 
Deltagare: 16 
sjuksköterskor. 
 
Datainsamling: 
Semistrukturerade 
intervjuer.  
 
Dataanalys: 
Konventionell 
innehållsanalys.  
  

Resultatet visade på 
att sjuksköterskors 
förmåga att visa 
medkännande vård 
underlättade 
omvårdnaden för 
sjuksköterskorna. 
Resultatet visade 
även på att 
medkänsla var en 
etisk grund för en 
god vårdkvalitet.  
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