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Sammanfattning

Bakgrund: Barnmorskeyrket ar en skyddad titel och innefattar ett brett kompetensomrade,
bland annat perinatalvard. Samvard innebér att mor och barn vardas pa samma avdelning och
inte behover separeras, detta har visat sig ha positiva effekter for bade mor och det nyfodda
barnet. Nar det nyfodda barnet vardas pa neonatalvardsavdelning kan flera naturliga processer
forsvaras och anknytningsprocessen mellan mor och barn kan paverkas. Stodjandet av
moderns mjolkproduktion har visat sig ha flera fordelar och forbattrat forankring mellan mor
och barn.

Syfte: Mdodrars upplevelser nar deras nyfodda barn behover vard pa neonatalvardsavdelning.
Metod: Litteraturstudie med kvalitativ ansats. Elva artiklar valdes ut och analyserades med
kvalitativ innehallsanalys.

Resultat: Mddrars upplevelse beskrevs i tre kategorier - Mddrars upplevelse av separation
och anknytning, stoéd och informationens betydelse for tillit och trygghet samt upplevelsen av
amning och hinder vid mjolkproduktion.

Slutsats: Studiens huvudfynd beskrev mddrars upplevda tillvaro pa neonatalvardsavdelningen
och hur det paverkade anknytningen, amningen och den nya modersrollen. Studien visade
aven vikten av stod och information fran vardpersonal, men &ven fran andra modrar pa
neonatalvardsavdelningen. Mdodrar var i behov av mycket stod, kunskap och forstaelse fran

vardpersonal.

Nyckelord: Neonatalvardsavdelning, modrars upplevelse, litteraturstudie, kvalitativ ansats



Abstract

Background: The midwife profession is a protected title which includes a wide expertise,
including perinatal care. Co-care means that the mother and newborn child are being treated
in the same ward and do not need to be separated, the co-care has shown multiple positive
effects for both the mother and the newborn child. When a child needs care in a neonatal
ward, several natural processes can be obstructed. Support of mothers’ breastmilk has been
shown to have several advantages and can improve the attachment between mother and child.
Purpose: Mothers’ experience when their newborn child needs neonatal ward.

Method: Literature study with a qualitative approach. Eleven articles were included and
analyzed with a qualitative approach.

Results: Mothers’ experience was described in three categories: Mothers’ experience of being
separated and the attachment, support, and the importance of information to build trust and
security, and the experience of breastfeeding and the obstacles with milk production.
Conclusion: The main findings of this study describe mothers’ experience of being in the
neonatal ward and how it can affect the attachment, breastfeeding, and the new mother role.
This study also shows how important support and information are from the staff, but also
from other mothers who are in the neonatal ward. The mothers needed a lot of support,

knowledge and understanding from the staff.

Keyword: Neonatal ward, mothers experiences, literature study, qualitative approach
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1.Bakgrund

1.1 Neonatalvarden

Pa neonatalvardsavdelning vardas sjuka nyfédda, fullgangna och prematura barn. Cirka 10
procent av alla nyfodda barn i Sverige behdver vard pa en neonatalvardsavdelning
(Erlandsson & Fagerberg (2005). En tredjedel ar prematura barn och tva tredjedelar ar
fullgangna barn men vardas med anledning av Iagt blodsocker, gulsot, amningssvarigheter
eller infektioner (Socialstyrelsen, 2021). Prematur innebar att barnet ar for tidigt fott
(Karolinska, 2019). Prematura barn delas in i tre kategorier, extremt prematura barn, mycket
prematura barn och mattligt prematura barn. Extremt prematura barn innebar fodsel innan
vecka 28, mycket prematura barn mellan 28 och 32 veckor samt mattligt prematura barn
mellan 32 och 37 veckor (WHO, 2012; Jackson & Wigert, 2013). Den perinatala dddligheten
i Sverige var i borjan pa 1900-talet cirka 5-6 procent dar halften av dessa barn var dodfodda.
Idag &r den perinatala dodligheten cirka 0,5 procent (Lagercrantz, 2015

| varlden fods 115 miljoner barn prematurt varje ar. De barn som fods prematurt ar 92 procent
fodda i 1ag eller medelinkomstlander. (WHO, 2012). | Sverige fods ungefar 115 000 barn
varje ar, av dessa fods cirka sex procent for tidigt. Overlevnaden hos de extremt prematura
barnen i Sverige har under 10 ar fordubblats for de barn som fods i vecka 22 och

overlevnadschansen &r idag 50 procent (Svenskt Neonatal kvalitetsregister (SNQ, 2021).

Neonatalvarden har utvecklats de senaste 40 aren nationellt dar 6verlevnaden hos de extremt
prematura barnen ar bland den hogsta i varlden (Sveriges kommuner och landsting, 2018).
Chansen for 6verlevnad hos de extremt prematura barnen skiljer sig avsevért beroende pa vart
i varlden de fods. I laginkomstlander dor 90 procent inom de forsta fem dagarna, medan i
hdginkomstléander &r dddsantalen under 10 procent (WHO, 2012). Dédligheten i Sverige hos
prematurt fodda barn har varit de lagsta i vérlden tack vare inférandet av modrahalsovard och
barnavardscentral som implementerades under 1930-1940 talet (Lagercrantz, 2015).
Betydelsen for vardtidens langd pa neonatalvardsavdelning avgors i forsta hand av barnets
gestationsalder, fodelsevikt och sjuklighet efter forlossning (Ortenstrand, 2005). Barn som

fods fore vecka 28 har vanligtvis en vardperiod som fortskrider efter berdknad fullgangen tid,



det vill séga 40 veckor. Vanligtvis sker hemgang efter tre till fem veckor fore beraknad
fullgangen tid. Prematura barn som vardas pa neonatalvardsavdelning har forutom vardbehov
relaterat till medicinska komplikationer, &ven behov av vard pa grund av fysiologisk omognad
(Ortenstrand, 2005). Fysiologisk omognad innefattar formaga att bibehalla kroppstemperatur,
formaga att amma eller ata fran flaska, en stabil cirkulation och andning utan
andningsuppehall eller pulsfall. Fysiologisk mognad uppnas vanligtvis efter 35

graviditetsveckor (Ortenstrand, 2005).

| Sverige finns utvecklingspotential géllande neonatalvarden och dess utformning. Barn och
modrar kan behdvas forflyttas mellan sjukhus pa grund av att sjukhusen erbjuder olika nivaer
av neonatalvard. Svensk neonatalt kvalitetsregistret arbetar med forskning och
forbattringsarbeten inom den svenska neonatalvarden (Sveriges kommuner och landsting,
2018). Omvardnaden utvecklas standigt dar gemensamma dokument arbetas fram genom
nationella arbetsgrupper (Socialstyrelsen, 2021).

Inom det internationella initiativet som arbetar for forbattring av neonatalvarden forekommer
flera organisationer. En av dessa ar European foundation for the care of newborn infants
(EFCNI) som arbetat fram riktlinjer for medicinska atgarder, psykosocialt stod samt
omvardnadsatgarder vilket engagerat vardpersonal inom neonatalvarden. WHO och Unicef
har arbetat fram specifik vagledning géllande amning for prematura, sjuka och sma barn
genom initiativet baby- friendly hospitals (Socialstyrelsen, 2021).

En viktig del i arbetet av barn inlagda pa neonatalvardsavdelning &r att tidigt involvera
foraldrar i barnets vard i syfte med att frimja anknytning mellan foraldrar och barnet samt
minska forekomsten av psykisk stress hos modrarna. Att vara ndra sitt barn ar det viktigaste

for nyforlosta modrar (Erlandsson & Fagerberg 2005).

1.2 Barnmorskans kompetensomrade

Barnmorskan arbetar barnmorskan inom reproduktiv, perinatal och sexuell hélsa vilket
innefattar ett brett kompetensomrade. Nagra exempel som benamns i
kompetensbeskrivningen &r att kunna identifiera psykisk ohélsa, frdmja en etablerad amning,
informera om amningens fordelar samt kunna identifiera amningskomplikationer. Det
innefattar &ven att fraimja anknytning och interaktionen mellan det nyfodda barnet och
foréldern, samt handldgga den komplicerade graviditeten, forlossningen och postnatala

perioden i samarbete med andra professioner (Svenska barnmorskeférbundet, 2018).



Barnmorskan arbetar for att ge vard, rad och stéd genom graviditet, forlossning och
postpartumperioden. Barnmorskan ska kunna samarbeta med andra barnmorskor och
yrkesprofessioner for att kunna utéva vard utifran en helhetssyn (International Confederation
of Midwivves, 2017).

1.3 Samvard

Samvard innebar att mor och barn kan vardas tillsammans pa samma vardavdelning om barnet
ar sjuk vid fodsel eller fodd prematurt. Samvard kan erbjudas pa 65 procent av Sveriges
sjukhus och samvarden sker da oftast pa neonatalvardsavdelningen (Socialstyrelsen, 2017).
Hur detta ar organiserat inom Sveriges olika regioner och sjukhus kan dock skilja sig. Pa en
del sjukhus finns det barnmorskor som arbetar pa neonatalvardsavdelningen for att ansvara
for moderns vard. Andra barnmorskor arbetar pa BB-avdelning och beséker modern pa
neonatalvardsavdelningen for att undersoka och varda modern. Trots att dessa sjukhus
erbjuder samvard finns problematik i utférandet. Personalbrist gor det svart att erbjuda
samvard, sarskilt om modern dessutom &r svart sjuk och behéver medicinsk vard.
Vardutrymmen i form av sma rum kan ocksa utgora ett hinder for att detta ska ga att utfora
(Socialstyrelsen, 2021).

Rekommendationer gallandes foraldrars delaktighet vid varden av sitt barn pa en
neonatalvardsavdelning talar for att barnet och foraldern inte ska behéva separeras vid
fodseln. De viktigaste personerna for barnets valmaende, halsa och utveckling ar foraldrarna
eller anknytningspersonerna (Socialstyrelsen, 2021). Samvard ger en mojlighet att knyta an
och ta hand om sitt barn samt 6kar kanslan av kontroll och sjalvfortroende i den nya rollen
som foralder. Stod och trost fran personalen bidrar till att foraldrarna kan ta adekvata beslut
gallande sitt barns vard (Erlandsson & Fagerberg 2005).

Barn som vardas pa neonatalvardsavdelning har samma rattigheter och behov av att inte
behdva separeras fran sina foraldrar som friska fullgangna barn (Socialstyrelsen, 2021). I den
av FN utformade barnkonventionen som &aven blev svensk lag 2020 star det skrivet att barn
inte ska separeras fran sina foraldrar forutom nar det ar nodvandigt for barnets basta (Lag om

Forenta nationernas konvention om barnets rattigheter, 2018). Familjecentrerad vard ar hogt



prioriterat i Sverige (Sveriges kommuner och landsting, 2018). European foundation for the
care of newborn infants (EFCNI, u.a.) arbetar for att sakerstalla vardighet, kvalitet och rattvisa
for nyfodda barnen. Ett satt att stréva efter detta ar att undvika separation av moder och barn
genom att identifiera gravida i risk for prematur fodsel och erbjuda samvard pa specialiserade

vardavdelningar.

1.4 Hud mot hud och amning

Hud mot hud beskrivs dven som kangurumetoden (WHO, 2012). Detta innebar direkt
placering hud mot hud eller inom 10 minuter, av det nakna barnet mage mot mage eller pa
brostet med moderns bara hud i minst en timme efter foédseln (Ghanbari-Homayi et al., 2020).
Kéangurumetoden utvecklades pa 1970 talet pa grund av bland annat brist pa kuvoser. Det &r
an idag en behandlingsform for prematura barn runt om i varlden (WHO, 2012). Hud mot
hudkontakt direkt efter fodseln har visat sig ha manga fordelar for det nyfodda barnet och
modern (Ghanbari-Homayi et al., 2020; Klemming et., al 2021). Metoden stimulerar tidig
amningsstart, barnets reglering av kroppstemperatur och blodsockernivan forbattras samt
minskar risk for infektioner hos barnet. Moderns sjalvfortroende dkar gallande sin formaga att
varda sitt barn och framjar dven anknytningen mellan mor och barn (Ghanbari-Homayi et al.,
2020) Hud mot hudkontakt mellan modern och det nyfodda barnet &r betraktat som en av de

viktigaste atgarder efter ett barns fodsel (Ghanbari-Homayi et al., 2020).

Det &r viktigt att stodja mammans mjolkproduktion da det har visat sig ha flera fordelar for
det prematura barnet samt modern (Nyqvist, 2015). Praktiska forslag, amningsobservation och
hur modern kan underlatta utvecklingen av barnets kompetens géllande amning ar viktiga
faktorer for en etablerad amning. Risken for att utveckla exempelvis neonatal sepsis samt
nekrotiserande enterokolit hos det prematura barnet minskar med intag av brostmjolk. Béttre
synskarpa och kognitiv utveckling hos barnet ar andra positiva utfall. Vidare beskriver
forfattarna att amning samt hud mot hud ger en kénsla av samhérighet mellan barnet och
modern vilket begrénsar kénslan av separation (Nyqvist ,2015). Detta starks av Beake et al.

(2016) som menar att amning har visat sig forbattra anknytningen mellan mor och barn.

Vid kejsarsnitt kan flera faktorer inverka pa upplevelsen av amning dar den postoperativa
smartan, sarskilt de forsta 24 timmarna efter fodseln kan paverka prolaktinnivaerna hos moder

och dérmed forsena laktationen (Beake et al., 2016). Laktationsprocessen fungerar oavsett nar



under graviditeten barnet fods (Nyqvist, 2015). Méangden brostmjolk korrelerar med aldern
vid graviditet, darfor har modrar till lagvikt fodda barn (barn med fodelsevikt <1500 gram
eller lagre) en tendens att producera mindre mangd brostmjolk an modrar till fullgangna barn.
Vid en prematur fodsel kan forsdmrad utveckling av brostmjolkskortlarna och minskad
forekomst av prolaktin, kortisol och andra hormoner férekomma i jamforelse med en
fullgangen graviditet. Detta kan paverka broéstmjolksproduktionen negativt (Parker et al.,
2012). Underhall av bréstmijélksproduktionen bland modrar till barn fodda i fullgangen tid &r
beroende av amningens intensitet och frekvens. Sjuka nyfédda barn samt prematura barn har
pa grund av omognad, bland annat fysiologiskt och gastrointestinalt en bristande formaga att
suga direkt fran brostet efter fodsel. Modrar behdver darfor stimulera brosten for hands eller
med hjélp av brostpump for att initiera och uppratthalla mjolkproduktion och kunna forse sitt
barn med brostmjolk. Den konstgjorda mekanismen efterliknar inte lika effektivt den
naturliga sugmekanismen vilket begransar underhallet av brostmjélksproduktionen och
forsenar darmed laktationsprocessen (Parker et al., 2012).

Urmjdlkning bor rekommenderas inom nagra timmar efter fodsel samt att brostpumpa minst
sex ganger per dygn regelbundet med en elektrisk bréstpump. Brostmassage tillsammans med
utpumpning bidrar till 6kad mjoélkproduktion (Nyqvist, 2015). En tidigare initiering av
bréstpumpning eller amning har visat sig 6ka brostmjolksvolym hos modrar till prematura
barn med lag fodelsevikt. En forsening av broststimulering efter fodsel med en till en och en

halv timme &r associerat med kortare amningsvaraktighet (Parker et al., 2012).

1.5 Anknytning

John Bowlbys anknytningsteori introducerades pa 1960-talet och definierades som medfodda
beteenden som ska hjalpa barnet att fa den omvardnad den behover fran sin
anknytningsperson. Detta koncept anvandes till en borjan for att beskriva anknytningen efter
forlossning, dock har det visat sig att anknytningen paborjas redan under graviditeten (Atashi
et al., 2018). Relationsutvecklingen under graviditeten ar viktig for att modern lattare ska
kunna skapa en anknytning till barnet efter fodseln och senare hjélpa modern att forbereda sig
infor 6vergangen till moderskapet. Studier har visat att tidig anknytning till barnet under
graviditeten har underléttat samspelet och kommunikationen mellan det nyfodda barnet och
modern. Viktiga delar i moderskapsprocessen ar bland annat forberedelser for att ta hand om

barnet, anknytning och engagemang under graviditeten. Barnets utveckling &r &ven beroende



av anknytningen (Atashi et al., 2018). En traumatisk forlossningsupplevelse kan paverka
kvinnans formaga att ta hand om barnet och kan ha inverkan pa den postnatala anknytningen.
Forlossningsupplevelsen har en central inverkan pa kvinnans liv och tros ha en stark koppling
till relationen med barnet vid deras forsta méte (Smorti et al., 2020). Anknytningen kan fa en
negativ paverkan om det sker en separation mellan mor och barn nar barnet ar sjukt och
behover neonatalvard. De forsta dagarna ar en kanslig period som satter grunden for mor-barn

relationen (Klemming et al., 2021).

1.6 Tidig mor-barn-interaktion

Begreppet “tidiga kénsliga perioden” skapades av barnlédkarna Marshall Klaus och John
Kennel. Begreppet beskriver den forsta omedelbara perioden efter foérlossning och anses vara
viktig for bade den psykologiska och fysiologiska omstallningen till moderskapet. Perioden
innefattar den forsta hud mot hudkontakten samt férsta amningen efter foédseln och intréffar
nar moderns oxytocinnivaer samt barnets katekolaminnivaer ar mycket héga (Widstrom et al.,
2016). Nar barnet fods och lamnar livmodern dar alla behov blivit tillfredsstallda kan doften
av modern, hennes hjartslag och varme da barnet placeras pa moderns brost paminna om tiden
innan fodseln. Detta kan leda till att barnet lattare kan anpassa sig till livet utanfor livmodern.
Vid fodseln utsdndras oxytocin och stressnivan minskar bade hos modern och barnet (Simsek
& Karahan, 2017).

Barnet har sina tidiga inprogrammerade beteendemdnster, de nio instinktiva
utvecklingsstadierna dar barnet slutligen suger pa brostet vid ostord hud mot hudkontakt i
anslutning till fodseln (Vardgivarguiden, 2021; Widstrom et al., 2016). Likval har det visat sig
finnas liknande fysiologiska fenomen hos modern. Férandringar hos modern sdsom lagre
benagenhet till aggressioner och psykisk och fysisk angest (Neczypor & Holley, 2017;
Widstrom et al., 2016) samt Okat intresse for socialisering har uppmarksammats tva till fyra
dagar postpartum (Widstrom et al., 2016). Goda biologiska forutsattningar for avslappning
och lugn finns om modern far ha nara kontakt med barnet eller amma efter fodseln (Neczypor
& Holley, 2017; Widstrém et al., 2016).

Den naturliga mor-barn interaktionen inkluderar beréring, 6gonkontakt och trostande av
barnet (Angelhoff et al., 2018). For att detta band ska knytas krévs det att mor och barn &r

nara varandra efter fodseln. Vid en tidig eller extrem tidig prematur fodsel placeras barnet



oftast i en kuvos efter forlossning och detta kan minska anknytningspersonernas mojlighet att
skapa denna kontakt. Pa grund av det for tidigt fodda barnets omognad i det centrala
nervsystemet har de svarare att uttrycka sina behov i jamférelse med barn fodda i fullgangen
tid. Detta forsvarar ytterligare kommunikationen mellan mor-barn tillsammans med miljon pa
en neonatalvardsavdelning som bestar av apparater som skapar barriarer mellan mor och barn
(Angelhoff et al., 2018).

2.Problemformulering

Neonatalvardens utvecklig i Sverige &r ledande i jamforelse med internationell neonatalvard. |
Sverige ar familjecentrerad varden i fokus dock férekommer det brister i att kunna ge och
erbjuda samvard dar mor och barn inte behover separeras vid fodseln trots evidens for
samvardens positiva effekter. Nar det nyfodda barnet behéver vardas pa
neonatalvardsavdelning kan det leda till att flera naturliga processer forsvaras och
anknytningsprocessen mellan mamman och barnet kan paverkas. Forfattarna vill
sammanstalla tidigare studier genom en litteraturéversikt om moderns upplevelser i helhet nér
barnet vardas pa neonatalvardsavdelning, for att 6ka kunskapen och forstaelsen av det

mddrarna upplever.

3.Syfte

Madrars upplevelser nar deras nyfodda barn behdver vard pa neonatalvardsavdelning.
4. Metod

4.1 Design

Denna studie &r en oversiktlig litteraturstudie med en kvalitativ ansats. Kvalitativa ansatser
anvands for att beskriva manniskors subjektiva upplevelser (Forsberg och Wengstrom 2016).
En litteraturstudie anses vara lampligt utifran syftet for att ta del av tidigare forskning och ge
en fordjupad kunskap inom forskningsomradet.

4.2 Urval

Artiklar som inkluderades i studien var skrivna pa engelska eller svenska for att bada

forfattarna skulle kunna ta del av all data och for att forhindra misstolkning av resultatet.



Avrtiklarna var dven peer-reviewed, detta for att forfattarna ville att de vetenskapliga artiklarna
skulle ha en hdg standard. Peer- reviewed innebér att artiklarna har granskats av forskare
inom forskningsomradet innan publicering (Karlsson, 2017; Shoshan, 2018) och

ar ett satt att sakerstélla kvaliten (Karlsson, 2017). Tva artiklar kontrollerades att det var peer-
reviewed i Ulrichwebb. Andra inklusionskriterier var modrar till prematura barn, barn med
lag fodelsevikt samt sjuka nyfodda barn inlagda pa neonatalvardsavdelning. Férfattarna
inkluderade endast mdédrars upplevelser i studien, anledningen till detta var en nyfikenhet och
intresse hos forfattarna samt for att avgransa syftet. Forfattarna valde att endast ta med
vetenskapliga artiklar fran de senaste tio aren och dessutom skulle endast kvalitativa artiklar
ingd i studiens resultat, da syftet var att beskriva modrars upplevelser. Detta starks av Rosén
(2014) som beskriver att forfattarna ska vélja den typ av artiklar som &r mest relevant utifran
syftet. Tio artiklar hade en kvalitativ ansats och en artikel presenterade resultatet kvantitativt

med citat.

Artiklar som exkluderades fran studien var artiklar skrivna om barn i livets slutskede pa
neonatalvardsavdelning samt studier skrivna om foréaldrarnas upplevelse dar papporna var

inkluderade.

4.3 Datainsamling

4.3.1.Sokstrategi

CINAHL och PubMed ar de databaserna som anvants for litteratursokning i studien.
Databaserna har ett brett innehall som inkluderar mycket forskning inom omvardnad och
medicin (Forsberg och Wengstrom 2016). Detta anser forfattarna ar relevant for studien.
Fritextsokning gjordes till en borjan av forfattarna for att fa en verblick av utbudet inom det
valda forskningsomradet. Efter detta sag forfattarna ett stort utbud av forskning som gjorts pa
modrars upplevelser pa neonatalvardavdelning och darmed utfordes en mer strukturerad
informationssokning for att fa ett relevant urval av artiklar utifran studiens syfte.

Utifran inklusionskriterierna anvande forfattarna begransingsfunktionen “peer reviewed” och
publiceringstid mellan ar 2012-2022 i CINAHL. | en s6kning begransades ocksa spraket till

engelska och “abstract available” nér antal traffar blev {or stort.



MeSH termer anvéndes i kombination med fritextsokning. De utvalda soktermerna anvandes
tillsammans med Boolesk sokstrategi, AND och/eller OR, for att fa ett urval som svarade pa
studiens syfte. Booleska operatoren AND gor sokningen mer avgransad och specifik da bada
soktermerna som anvands maste vara inkluderade. OR gor sokresultatet mer utvidgat, endast
en sOkterm som anvands i samband med OR behdver vara med i traffen (Karlsson, 2014).
Soktermerna anvandes bade i PubMed och CINAHL. | artikelsokning som gjordes i
CINAHL, kom forslag pa utokade soktermer utifran ett sékord. Exempelvis vid sokordet
mother tillkom forslag mother OR mothers OR maternal som valdes till av forfattarna.
Exempel pa sokord som anvandes var: mothers, breastfeeding, experiences, mothers needs,
perceptions, neonatal intensive care unit, nicu, neonatal care of neonatal intensive unit,

neonatal ward. Sokorden presenteras i bilaga 2.

Vid sokning efter artiklar bérjade forfattarna med att lasa titeln, var detta relevant utifran
syftet lastes sedan artikelns abstrakt. Vidare l&stes hela artikeln enskilt av forfattarna och
sammanfattades. Den skrivna sammanfattningen delades med varandra. Antal titlar som lastes
var 1173 och antal artiklar i fulltext var 22. Tolv artiklar fran databassokningen valdes att
inkluderas i studien varav en artikel exkluderades efter analysprocessen vid inférandet av
analystabellen. Inkluderade artiklar till resultatet presenteras i bilaga 2.

4.4 Kvalitetsgranskning

For att bedoma artiklarnas kvalitet har forfattarna anvant sig av en granskningsmall fér
kvalitativa forskning hamtat fran SBU (Statens beredning for medicinsk och social
utvardering [SBU], 2012). Granskningsmallen innehaller totalt 21 fragor som &r uppdelat i
fem olika delar och belyser artiklarnas syfte, urval, datainsamling, analys och resultat.
Forfattarna besvarades fragorna med ja, nej, oklart eller ej tillampligt. Ett podngsystem
utformades av forfattarna for att gradera de valda artiklarnas kvalité. Graderingen var hdg,
medel eller 1ag. 0-13 poing graderades som “1ag”, 14-17 podng som “medel”, och 18-21
podng som “hog”. Svaret “Ja” gav ett podng, resterande gav noll podng. Endast artiklar som
graderats som hdg eller medel inkluderades sedan i studien, medan lag exkluderades.

I bilaga 3 redovisas en dversikt av poangsystemet.

Arbetet har granskats under tva handledningstillfallen utav handledare och kurskamrater samt

enskilt utav handledare under arbetsprocessen.



Presentation av artikelsokning presenteras i en PRISMA modell i tabell 1.

Identifikation av studier via databaser och register

Identifierade artiklar genom
z databassokning: Exkluderade artiklar efter
s lasta titar (n = 1123)
= (n=1173) > CINAHL = 1087
T CINAHL = 1131 Pubmed = 36
3 Pubmed = 42
, Exkluderade artiklar efter lasta
Lasta abstrakt (n =50
CI:IAHLir44 ( ) —»| abstrakt (n = 28)
Pubmed = 6 CINAHL =25
| Pubmed = 3
Hela artiklar lasta (n = 22) Exkluderade artiklar innan
= CINAHL =19 »| kvalitetsgranskning (n 10 =)
= Pubmed = 3 CINAHL =10
< Pubmed = 0
(%]
=
: !
O]
Avrtiklar till kvalitetsgranskning | Exkluderade artiklar efter
(n=12) > kvalitetsgranskning. Efter
CINAHL =9 analysprocessen (n =1)
Pubmed = 3
| CINAHL =1
Pubmed =0
,5 Antal inkluderade artiklar (n =
3 11)
x~
=

Urvalsstrategi enligt PRISMA:s modell for flodesschema

4.5 Dataanalys

Forfattarna valde att anvanda sig av en kvalitativ innehallsanalys enligt Graneheim &
Lundman (2004). Kvalitativ innehallsanalys ansags relevant for forfattarna utifran studiens

syfte. Analysen anvands ofta inom omvardnad och medicin for att pa ett beskrivande satt
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redogdra manniskors erfarenhet och fa en djupare forstaelse av textens innehall som
analyseras (Blomberg, 2018). Kvalitativ innehallsanalys syftar till att skapa ett gemensamt
tema baserat pa vad de inkluderade artiklarna i studien har gemensamt utifran
meningsbarande enhet som kodas till subkategorier och kategorier (Graneheim & Lundman,
2004).

Sammanstéllning av resultatet skapades dér citat eller text ur artiklarna férdes in i en
analystabell utformad av forfattarna. Artikelns forfattare och artal fordes in i forsta kolumnen.
Dérefter infordes meningsbérande enheter. Enligt Graneheim & Lundman (2004) kan
meningsbarande enheter fran de olika artiklarna vara ett stycke eller citat. Forfattarna fortsatte
sedan analysera och fargkoda texten i samma steg for att tydligt kunna se samband och utifran
fargkodningen skapades subkategorier. Slutligen skapades kategorier utifran subkategorierna.
Exempelvis fargkodning med fargen bla innehdll moédrarnas upplevelse av personal och

information.
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Tabell 2. Exempel pa Analysprocessen i tabell

Artikel Meningsbéarande Kod Subkategori | Kategori
enhet
Kim A.R. | “Right after [ had Maktloshets | Negativa
(2020). my baby, | could kansla upplevelser
never feed my baby | gentemot av personal
... even I could not | situationen. | och
hold him in my Onskan om | information
arms and hold his mer
hands ... [omitted] | forstaende
There was nothing | | personal
could do as his
parent; it made me
sad. | wish the
nurses and
physicians Stod och
understand and Informationens
comfort me”. betydelse for
tillit och
trygghet
Kim A.R. | “I heard only Kéanslan av | Negativa
(2020). extremely bitterhet upplevelser
frustrating stories gentemot av personal
from a neonatal personal och
doctor at a first och information
meeting. | felt bitter | ofdrstaende
toward the staff ... | personal
they used overly gentemot
negative words to modrarnas
mothers who were | kénslor
very fragile after the
preterm birth”

4.6 Etiska dvervagande

Vid litteraturstudie behovs det inte ett etiskt godk&nnande, det &r déaremot viktigt att
forfattarna har en etisk reflektion genom arbetets gang (Forsberg & Wengstrom, 2016). For att
stérka det vetenskapliga vardet bor endast artiklar som &r godkénda av etisk kommitté eller
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som 4r etiskt granskade inkluderas (Wallengren & Henricson, 2014). Forfattarna har valt att
endast inkludera etiskt godké&nda artiklar i sin studie samt vid kvalitetsgranskning av de
inkluderade artiklarna har det etiska resonemanget utvérderats av forfattarna. Detta

presenteras &ven i artikelmatrisen i bilaga 2.

Forskningsetikens grunder utgar fran fyra olika principer som &r géra gott-principen, icke
skada-principen, autonomiprincipen och rattviseprincipen. Detta innebér att man ska forsdka
hjéalpa och tillgodose de behov som finns, att undvika risktagande som kan innebdra skada for
personen, respektera personens sjalvbestdmmande och behandla alla med liknande behov lika
(Juth & Helgesson, 2018).

5. Resultat

Resultatet baserades pa elva kvalitativa artiklar som beskrev mddrars upplevelser av att deras
nyfodda barn vardas pa neonatalvardsavdelning samt hur det paverkade amningen den forsta
tiden i livet. De inkluderade artiklarna hade en bred geografisk spridning och harstammade
fran Brasilien, Italien, Iran, Kanada, Kina, Sydkorea, Portugal, Spanien och USA och
inkluderade totalt 564 maodrar. Artiklarna inkluderade prematura och fullgangna sjuka barn.
Forfattarna identifierade tre huvudkategorier och sju subkategorier.

Huvudkategorierna var; Mddrars upplevelse av separation och anknytning, stod och
informationens betydelse for tillit och trygghet, upplevelsen av amning och hinder vid

mj6lkproduktion.

Resultatet redovisades i text samt citat fran moédrarna som deltog i intervjuerna fran de

inkluderade artiklarna.

Nedan i Tabell 3 redovisas en tydligare dversikt pa kategorierna och subkategorierna.
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Tabell 3.

Kategorier Subkategorier
Modrars upplevelse av Att bli separerad fran sitt barn - Nar du togs ur och fran
separation och anknytning mig

Anknytningsupplevelser- Ar jag din mamma, &r du mitt

barn?
Stod och informationens Negativa upplevelser av personal och information- Hjélp
betydelse for tillit och mig, jag behdver er
trygghet
Positiva upplevelser av personal och information- Stodet
och narvarons betydelse i en tid av ovisshet
Annat stod- Vi som sitter i samma bat vet hur det kanns
nar havet stormar
Upplevelsen av amning och Positiv amnings upplevelse - Vi aterférenades via

hinder vid mjolkproduktion brostmjolken och narheten gjorde oss trygga

N&r amningen inte blir som man tankt sig / hinder vid
mjolkproduktion- Jag hade tdnkt amma dig, men det blev

for svart

5.1 Mddrars upplevelse av separation och anknytning

5.1.1 Att bli separerad fran sitt barn - Nar du togs ur och fran mig

Manga madrar blev separerade fran sitt barn efter forlossningen (Bujold et al., 2018; Cecagno
et al., 2020; Palmquist et al., 2020; Spinelli et al., 2016; Yu et al., 2019). Att vara ifran sitt
nyfodda sjuka barn var traumatiserande for modrarna (Palmquist et al., 2020). En tidig och
omedelbar separation efter en ovantad prematur fodsel resulterade ofta i psykosocial stress
hos modrarna (Fernandez Medina et al, 2018; Kim, 2020).
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“I was away from my baby immediately after I had the baby. It was too hard for me, as a
mother. [omitted] Leaving her alone in the NICU, I felt too disheartened, and it was very,
very hard “(Kim, 2020, s.330).

Forlossningserfarenheten var ofta starkt kopplad till hur médrarna upplevde vistelsen pa
neonatalvardsavdelning. Manga modrar som hade en prematur forlossning beskrev det som en
chock och en tid i kris (Cecagno et al., 2020; Goncalves et al., 2020; Palmquist et al., 2020;
Spinelli et al., 2016). De kande skuld ver att ha orsakat en prematur fodsel (Gongalves et al.,
2020; Yu et al., 2019) och en stark oro éver barnets och sitt eget liv, vilket ofta resulterade i

en negativ upplevelse pa neonatalvardsavdelning (Palmquist et al., 2020; Yu et al., 2019).

“For me it was probably the worst day of my life [...] I couldn't even fathom how a baby
could survive under those conditions .... the whole experience was just extremely traumatic.

... I don't think you ever fully recover from the experience. No matter what, it stays with you”
(Palmquist et al., 2020, s.3).

Andra kanslor var sorg blandat med acceptans for situationen (Gongalves et al., 2020).

“It is always painful, but my daughter is having everything she needs to grow in the outside
world” (Gongalves et al., 2020, s.6).

Inlaggningen pa neonatalvardsavdelning var mer pataglig for modrarna vid forlossning med
kejsarsnitt (Fernandez Medina et al., 2019). Nér forlossningen var prematur eller skedde via
kejsarsnitt var modrarna oftare i behov av langre postpartumvard och aterhamtning. Detta
kunde vara en anledning till att separationen blev foérlangd (Yu et al., 2019).

“I had not seen him. He was born ten days ago. (Yu et al., 2019, s.50).

Mdodrarna uttryckte sig vara sorgsna Over att inte fatt uppleva sista delen av graviditeten, en
normal forlossning och tiden efterat med sitt barn (Fernandez Medina et al., 2019).
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En anledning till separation kunde bero pa sjukhusets ledning och regler som inte tillat eller
kunde erbjuda samvard (Spinelli et al., 2016). Separation for modrarna upplevdes inte enbart

som kroppslig och fysisk utan den kunde &ven vara emotionell (Palmquist et al., 2020).

“My dad pretty much had to pick me up off the floor and take me home, because | was
adamant I was not leaving. I was like, ‘You're taking my heart of out my chest. I, I can't —

making me leave her behind, how am I supposed to breathe?’ (Palmquist et al, 2020, s. 4)

5.1.2 Anknytningsupplevelser - Ar jag din mamma, ar du mitt barn?

Att se sitt barn for forsta gangen vackte kéanslor av chock och misstro om barnets
overlevnadschanser. Flera modrar papekade barnets lilla kropp, all vital apparatur och barnets
utseende vid aterberattandet av forsta métet (Cecagno et al., 2020; Fernandez Medina et al.,
2019; Nazari et al., 2020; Palmquist et al., 2020; Yu et al., 2020). Det beskrevs sarskilt
smartsamt for modrarna att bevittna barnet ga igenom behandlingar och atgéarder som
blodprov, kateterinsattningar och att vara kopplade till medicinska apparater (Nazari et al.,
2020).

“I was shocked when | saw him, because he was full of braces, respirator, probe, with

everything, to me it was kind of shocking when I saw him, he was very little one” ( Cecagno et
al., 2020, s. 569).

Anknytningen efter forlossningen var paverkad av kanslor som besvikelse, oro och obehag
(Kim, 2020). Moderns formaga att narvara hos barnet postpartum paverkades dven av det
psykiska valmaendet (Gongalves et al., 2020). Modrarna vagade inte knyta an till barnet pa
grund av radslan att forlora det, vilket paverkade anknytningen negativt (Fernandez Medina et
al., 2018; Fernandez Medina et al.,2019; Yu et al., 2019).

Detta var sarskilt patagligt vid forsta motet med barnet pa neonatalavdelningen.

“I was overwhelmed by seeing the NICU, so many tubes, respirators, full of small cables. It
took me two days to go back . . . I was paralyzed by the fear!” (Ferndndez Medina et al,,
2018, 5.328).
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En del modrar papekade att kejsarsnitt paverkade kanslorna och anknytningen gentemot
barnet (Fernandez Medina et al., 2019; Kim, 2020).

“I really don't know why I had no affection toward my baby, I thought it was because of the
emergent cesarean” (Kim, 2020, s. 330).

Med anledning av barnets fysiska instabilitet (Fernandez Medina et al., 2018; Palmquist et al.,
2020) och madrarnas emotionella skorhet de forsta dagarna forsvarades ytterligare chanserna

till anknytning (Fernandez Medina et al., 2018).

“It's scary, especially scary in the beginning, when they're super unstable, and the things that
they're telling in rounds that, ‘your son is in super critical condition and may or may not

make it.” That's super emotional and terrifying” (Palmquist et al.,2020, s. 3).

Manga maddrar sag fram emot att involveras i sitt barns vard. Flera var palasta angaende
kéangurumetoden och vikten av hud mot hud och hur det paverkar anknytningsprocessen.

Anknytningen starktes av den fysiska kontakten med barnet (Ferndndez Medina et al., 2018).

“...the emotional bond was created from the moment I could touch her, as the days went by it

got stronger and stronger, you can feel your child again” (Fernandez Medina et al., 2018,
5.328).

Mojligheterna till denna narhet med barnen var dock begransad for vissa pa grund av barnets
hélsotillstand. Detta véackte kéanslor av frustration (Bujold et al., 2018; Kim, 2020; Palmquist
et al., 2020; Spinelli et al., 2016; Nazari et al., 2020).

“And I was like ‘ok, you guys have got to give me this [permission to hold her| because I'm

losing my mind,” and I was afraid she wasn't going to know who I was ( Palmqust et al., 2021,

s.4).

En oro 6ver barnets framtid och hélsa framkom (Nazari et al., 2020). Personalens forsékran
om att barn Kklarar sig trots prematuritet gav modrarna trygghet. 30 procent av mddrarna till de
prematura barnen och 14 procent av mddrarna till de extremt prematura barnen uppgav att de

inte var oroliga for barnens liv (Gongalves et al., 2020).
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“I am afraid she may be always sick in the future” (Nazari et al., 2020, s. 576).

Vid utskrivning och hemgang kunde vissa av mddrarna sluta oroa sig 6ver barnets
hélsotillstand. De uppgav att de langtade efter att fa hora de orden, da de tolkade dem som att
barnet nu madde bra. Médrarna papekade att vid utskrivning fick de atervéanda till deras

familjer och vanliga liv, vilket beskrevs som en lattnad. (Nazari et al., 2020).

Modersrollen paverkades da barnet inte kdndes som deras egna, nar den fysiska narheten inte
var mojlig (Fernandez Medina et al., 2018; Palmquist et al., 2020; Spinelli et al., 2016).
Maodrar upplevde sorg over att inte kunna ha sitt barn i famnen pa grund av medicinska

slangar och apparater som barnet var kopplad till (Nazari et al., 2020).

“You can’t pick it up, give it a bottle, bathe it, give it a kiss whenever you want . . . it’s like
it’s not your child, as if you re introduced to a stranger “(Fernandez Medina et al., 2018,
5.328).

Upplevelsen av miljon pa neonatalvardsenheten kunde hamma mdédrarnas anknytning till
deras barn (Fernandes Medina et al., 2018; Fernandes Medina et al., 2019). De uppgav sig
vara mer uppmarksamma pa alarmljud, personalens arbete och den frammande teknologin
som tog fokus fran att lara kdnna barnet. Detta var en stressfaktor (Fernandes Medina et al.,
2018). Brister i miljon sasom bristande hygien, avsaknad av bekvama stolar, god ventilation
och bristande matkvalitet hade aven en negativ inverkan pa vistelsen for médrarna (Nazari et
al., 2020). Etablering av en familjevanlig omgivning pa neonatalvardsavdelning kunde bidra

till en mer naturlig 6vergang till moderskapet (Kim, 2020).

“During the visits, the continuous sound of the monitors, the coming and going of the staff to

check that everything was going well, scared me a lot “(Fernandes Medina et al., 2018,
5.328)
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5.2 Stod och informationens betydelse for tillit och trygghet

5.2.1 Negativa upplevelser av personal och information- Hjalp mig, jag behdver er

Nar vardpersonal inte gav information och stéd som mddrarna var i behov av upplevde de sig
exkluderade, osédkra och hade svart att hantera situationen de befann sig i (Bujold et al., 2018).
Nar medicinska termer anvandes som var svara att forsta kande de ingen tillit, och kunde leda
till att de undvek att prata med personalen (Palmquist et al., 2020). Né&r de inte blev
inkluderade av lakarna i deras barns vard eller fick tydlig information kande de sig inte sedda
(Negarandeh et al., 2021; Palmquist et al., 2020). Médrarna ville ha mer detaljer om deras
barns sjukdomstillstand och behandling for att kédnna att de var delaktiga och tryggare i
situationen (Spinelli et al., 2016; Yu et al., 2019).

De nyblivna modrarna som sjalva behovde vard och inte kunde vara pa
neonatalvardsavdelningen tillsammans med sitt barn upplevde brist pa information géllande
deras barns tillstand och behandling fran vardpersonalen. De fick forlita sig pa information
fran deras anhdriga tills de fick mojlighet att prata med lédkaren pa neonatalvardsavdelning
(Cecagno et al., 2020; Yu et al., 2019).

“I knew from my husband and my mother not from the team of doctors and nurses, no I got to
know from family how they were, they let me take a little picture for me to see,and it was that
I saw them like this, to find out only later when I talked with the pediatrician himself”
(Cecagno et al., 2020, s. 568)

Information om spadbarnsvard och utbildning inom den neonatala intensivvarden for
mddrarna behdvdes (Kim, 2020; Negarandeh et al., 2021). Mddrar som saknade fardigheter
och kunskap visade oftare tecken pa oro 6ver kvaliteten pa varden de gav sitt barn
(Negarandeh et al., 2021). Manga deltagare uppgav sin missnojdhet gentemot personalens satt
att utbilda och lara ut spadbarnsvard. Médrarna énskade aven mer kunskap och utbildning
infor utskrivning da de upplevde att den var bristfallig (Kim, 2020).

“It was confusing when the nurses taught me baby care in different ways. For example, one

nurse taught me I had to pat my baby on the back a little harder and faster to burp her ... The
other said I needed to pet her on her back slowly, not pat hard.” (Kim, 2020, s.331)
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Flera modrar ville inte diskutera omvardnaden kring barnet med vardpersonal for radslan av
att barnet skulle behandlas annorlunda om médrarna klagade. En moder uttryckte en oro kring

detta gallande vardpersonalens hygien (Kim, 2020).

“I want the staff to consider cleanliness and hygiene a little more. [omitted] | am her mother,
and | put my preemie in the NICU/ | could never complain to the nurses, or doctors; what if
she were to be disliked by them because of me” (Kim, 2020, s.331)

Maddrarna uppfattade personalen som otrevliga och oerfarna (Kim, 2020; Palmquist et al.,
2020). Nagra upplevde aven att personalen gav en avhumaniserad vard till deras barn
(Palmquist et al., 2020). Aven personalbristen oroade médrarna, da de funderade éver om
personalen hade mojlighet att ta hand om alla barnen rattvist (Kim, 2020). Bristfallig tillit till
varden fick modrarna att spendera sin vilotid hos barnet. Radslan for att barnet ej fick
tillracklig bra vard paverkade modrarnas sémn och vila (Negerandeh et al., 2021).

“ ....they treated the babies as numbers. They just looked at the baby and said, ‘Okay, this is
what they have, what does the book say? ” (Palmqust et al., 2020, s, 4).

5.2.2 Positiva upplevelser av personal och information- Stédet och narvarons betydelse i en

tid av ovisshet

Manga modrar beskrev vardpersonalen som omtanksamma, hjalpsamma och vénliga. De fick
information och utbildning om hur de skulle ta hand om sitt barn (Kim, 2020; Spinelli et al.,
2016). Gott stdd bidrog till att mddrarna kénde sig mer trygga, delaktiga och sjalvstandiga i
sin modersroll (Fernandez Medina et al., 2018; Spinelli et al., 2016) sarskilt nar personalen
visade att de brydde sig om barnet (Fernandez Medina et al., 2018; Nazari et al., 2020).
Tacksamheten 6ver varden, tillgangliga behandlingar och lakemedel uttrycktes av modrarna

nér barnen tillfrisknade eller infor utskrivning (Nazari et al., 2020).
“I was too awkward at feeding and burping my baby and even changing her diaper because it

was the first baby in my life. The nurses taught me in a kind and gentle way; so | could rely on
them” (Kim, 2020, s. 329)
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Personalen inkluderade foraldrarna, svarade pa fragor och gav uppdateringar vid férandringar
i barnets sjukdomstillstand och utveckling (Cecagno et al., 2020; Nazari et al., 2020). Att
kanna tillit till personalen, med vetskapen att deras barn var val omhandertagna under tiden de

sjélva inte kunde vara ndrvarande, gav modrarna trygghet (Cecagno et al., 2020).

| ask, they explain everything, they are always on top, every time | arrive they are with my
baby, any little thing they find different they already communicate to me, very good (Cecagno
et al.2020, s 569).

5.2.3 Annat stéd - Vi som sitter i samma bat vet hur det kdnns nar havet stormar

Det bésta och mest effektiva emotionella stodet kom fran andra modrar till barn inlagda pa
avdelningen (Fernandez Medina et al., 2018). Mddrar tog tillféllet i akt och interagerade med
andra modrar, skapade relationer och delade erfarenheter med varandra (Nazari et al., 2020;
Yu et al., 2020) vilket gav dem hopp om framtiden (Nazari et al., 2020). Relationerna

framkom dven som viktigt for modrarna nar de skulle pumpa ur mjolk (Bujold et al., 2018).

“No one understands you, except a person who has gone through the same thing...”

(Fernandez Medina et al., 2018, 5.329).

Vissa mddrar anvande sig av sin religiosa tro for att finna lugn och hopp i situationen de

befann sig i. De bad till gud for att barnet skulle tillfriskna eller 6verleva (Nazari et al., 2020).

5.3 Upplevelsen av amning och hinder vid mjélkproduktion

5.3.1 Positiv amnings upplevelse - Vi aterforenades via bréstmjélken och narheten gjorde

oss trygga

Madodrar som ursprungligen hade bestamt sig for att erbjuda/mata barnet med erséttning
andrade sig och gav i stéllet sin egen mjolk efter de fatt information om brostmjolkens
fordelar for deras extremt prematurfodda barn (Fernandez Medina et al., 2019). Manga
modrar upplevde att pumpa ut mjolk till sitt barn som nagot positivt som hjélpte deras barn att
fa battre forutsattningar att tillfriskna. En del motiverade sig sjalva genom att forsoka tanka pa
de positiva effekterna mjolken bidrog med, nagra blev motiverade av att fa vara nara sitt barn

under tiden de pumpade ut bréstmjolken (Palmquist et al., 2020; Bujold et al., 2018). Aven
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om de inte kunde amma vid brostet sa upplevde nagra modrar att deras band starktes genom
bréstmjolken (Bujold et al., 2018; Palmquist et al., 2020; Ferndndez Medina et al., 2019).

“Expressing milk brings me closer to my baby, because it’s like a privileged bond we have.
Instead of breastfeeding him, I'm giving ... him the best possible start” (Bujold et al.,2018, s.
42).

Att pumpa ut sin mj6élk kunde ses som en del av amningsprocessen for att i framtiden framja
en etablerad amning. En del modrar beskrev att utpumpningen av brostmjolk blev mer
hanterbar om hon kunde sysselsétta sig med nagot som telefonen, spel eller liknande under
tiden hon pumpade ut mjolk (Palmquist et al., 2020).

“Pumping my milk, well it is part of the breastfeeding process. Weve now started to feed him
at the breast, it’s very motivating for me, it definitely makes me feel closer to my child”

(Bujold et al.,2018, s. 42)

Att fa stod fran olika professioner, anhériga, och andra modrar pa neonatalvardsavdelning
underlattade processen och motiverade dem till att pumpa ut mjolk. Att fa tips, paminnelser,
feedback och att de blev tillfragade hur det gick med pumpningen gjorde att modrarna
upplevde att det de gjorde kéndes vérdefullt (Bujold et al., 2018; Palmquist et al., 2020). .

“Every time they did rounds, they'd be like, ‘How's the breastfeeding going? And they had not
just lactation consultants, but physical therapists, occupational therapists to help with the

feeding as well. They'd come around and help.” (Palmquist et al., 2020, s. 6)

5.3.2 Nar amningen inte blir som man ténkt sig / hinder vid mjélkproduktion- Jag hade

tankt amma dig, men det blev for svart

Manga modrar kande en sorg och forlust att inte fa amma sitt barn som de ville och hade
planerat att gora (Palmquist et al., 2020). Mddrarna forstod kort efter forlossningen att
amningsupplevelsen efter deras prematura fodsel inte skulle vara som de tankt sig fran borjan
(Fernandez Medina et al., 2019).
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“I think a lot of parents take for granted the firsts, like the first feedings at birth. And for us, it
was all taken away.” (Palmquist et al., 2020, s.3)

Maddrarna tvingades till att snabbt fatta beslut om de skulle erbjuda bréstmjélk till sina barn.
Vissa modrar hade inte bestamt sig innan om de ville amma eller ge ersattning. | den nya
situationen dar de befann sig i ovisshet, chock och oférmaga att tanka klart var de tvungna att
fatta snabba beslut (Fernandez Medina et al., 2019). En del mddrar som var i behov av
medicinsk vard och aterhamtning kande en press fran personal att pumpa ur mjolk (Palmquist
et al., 2020).

“I know you're not feeling good, but if you want your milk to come, you have to

pump”(Palmquist et al., 2020, $.3)

Alla médrar som gav brostmjolk i studien skriven av Fernandez Medina et al (2019) bérjade
bréstpumpa omkring den tredje dagen efter forlossningen. For mddrar som hade fétt med
kejsarsnitt forsenades laktationen upp till en vecka. Trots information uttryckte modrar att de
saknade stodet och narvaron av vardpersonal forsta gangen de anvande sig av brostpumpen.
Denna forsening i laktationsprocessen resulterade i negativa paféljder for
bréstmjolksproduktionen (Fernandez Medina et al., 2019).

De konstanta ljuden fran apparater och att barnen var uppkopplade till monitorer och
andningsstod hdammade &ven amningen. Mddrarna distraherades av syrgasmonitorn samtidigt
som de fokuserade pa att upptacka eventuellt andningsproblem hos barnet. En annan
betydande faktor som hammade amningen var bristen pa en privat atmosfar (Fernandez
Medina et al., 2019).

“You have to ask a person (nurse) you do not know about how to breastfeed your infant with
a lot of people around, men, women, looking at the infants who they have gone to visit.

Breastfeeding is natural, but it’s very private too.” (Fernandes Medina et al., 2019, 5.355)

Det framsta hindret for att etablera en god mjélkproduktion och upprétthalla den var bristen
pa broststimulering och den fysiska och visuella kontakten med barnet (Fernandez Medina et
al., 2019). En annan orsak var kanslan av forlorad emotionell kontakt med barnet (Bujold et

al.,2018; Fernandez Medina et al., 2019). Mor och barn var separerade fran varandra under
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langre perioder pa grund av avstandet mellan sjukhus och familjehemmet. Detta pa grund av
att sjukhuset inte anvande sig utav familjecentrerad vard (Bujold et al.,2018; Fernandez
Medina et al., 2019).

“The first days at home after hospital discharge, due to my physical condition and distance
hospital from family home, I could not do anything, just express milk for my husband to take it
to the NICU ... even though I was with the breast pump all day, I could not express anything
... I could not see my infant and I could not give him my milk either” (Ferndandez Medina et

al., 2019, 5.354)

Minskad mjélkproduktion fororsakades dven av stress och utmattning relaterat till langa
sjukhusvistelser och barnens halsoféréandringar. Personalens ambivalens till amning och brist
pa stod kunde paverka om modrarna borjade broststimulering eller inte (Palmgquist et
al.,2020).

“I had one neonatologist tell me not to even bother trying to breastfeed, that it would be way

too difficult.” (Palmquist et al, 2020, s.4)

Urmjélkning med pump upplevdes som utmattande, repetitiv och orsakade stress och
frustration (Fernandez Medina et al., 2019). Det var dven tidskravande och tog mycket energi
(Bujold et al., 2018). Pa grund av trétthet nattetid, pumpade inte modrarna lika ofta vilket
kunde minska brostmjélksproduktionen (Bujold et al.,2018; Ferndndez Medina et al., 2019).

“That’s really when I feel the most alone, the furthest away. I don’t think there’s really
anything to help at that hour. You need willpower to get up, express your milk. Then you tell
yourself, I'm tired, why am I doing this?” (Bujold et al.,2018, s. 43)

Manga modrar jamforde sig dven med andra modrar som lyckades uppratthalla sin

mjolkproduktion, vilket orsakade mer frustration (Fernandez Medina et al., 2019).

“I didn’t feel like his mother ..., I could only express milk for when he could feed, I was just an
exclusive provider of milk. Despite my psychological efforts | was not able to find that

necessary connection to produce more and more milk “(Fernandez Medina et al., 2019,

5.354)
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Den praktiska tillmatningen kunde vara véldigt krdvande fér mddrarna och bidra till
nedstamdhet och negativ paverkan pa deras psykiska maende dven en period efter tiden pa
sjukhus (Palmquist et al., 2020).

“The feeding ended up being a trigger for my PTSD. Like I would try and feed her, and she
would lose it, and then | would lose it, and everything would come crashing down (Palmquist
etal., 2020, s.4)

6. Metoddiskussion

6.1 Metodval

Forfattarna valde att gora en oversiktlig litteraturstudie, med kvalitativ ansats da syftet var att
beskriva subjektiva upplevelser. Den valda metoden ansags relevant utifran syftet da
forfattarna aven ville fa en forstaelse och djupare kunskap for vad modrar upplevde av att
deras barn behévde neonatalvard. En litteraturstudie gav aven ett storre antal deltagare som
beskrev modrars upplevelser vilket forfattarna hade for avsikt med denna studie, da ett
helhetsperspektiv var av intresse. Det hade dven varit lampligt att utféra en intervjustudie for
att svara pa studiens syfte for att beskriva modrars upplevelse av neonatalvarden i Sverige.
Det hade troligtvis dven resulterat i en mindre grupp modrar att basera resultatet pa.
Forfattarna hade dock en farhaga att inte uppna tillrackligt manga intervjuer och datamattnad i
samband med radande covidpandemi och tidsbegransningen vid magisteruppsats. En annan
faktor som diskuterades var restriktioner och hygienrutiner pa neonatalvardavdelningarna som

kunnat forsvara utforandet av intervijuer.

6.2 Urval

Artiklar som inkluderades var endast skrivna pa engelska da artiklar skrivna pa svenska inte
kunde hittas. Forfattarna diskuterade risken for misstolkning nar spraket inte ar modersmalet
och det innehaller vetenskapliga och medicinska termer. Alla inkluderade artiklarna var peer-
reviewed. | CINAHL kunde denna avgrénsning goras vid artikelsokning. PubMed hade inte

den avgransningsfunktionen, forfattarna fick i stéllet sjalva kontrollera detta via Ulrichsweb.
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Att endast inkludera peer-reviewed starker studiens trovardighet (Martensson & Fridlund,
2017).

Studien inkluderade modrar till bade extremt prematura, prematura och fullgangna sjuka barn
i behov av neonatalsjukvard. Det gav en bredare forstaelse utifran upplevelser i helhet da inga
specifika grupper exkluderades. Pappors upplevelser och déende barn pa
neonatalvardsavdelning exkluderades dock da forfattarna ville fokusera pad modrarnas
upplevelser. En artikel innefattade dock bade madrar och pappors upplevelser, men var tydligt
presenterat i resultatet vad modrarnas respektive faders upplevelser var. Mddrarna var

dessutom Gverrepresenterade i artikeln.

Studiens syfte var att undersoka modrars upplevelse, varav artiklar med kvalitativ ansats
inkluderades. En inkluderad artikel anvande sig emellertid av mixed-method som till bérjan
ansag vara en svaghet enligt forfattarna da enbart kvalitativ ansats skulle inkluderas. Artikeln
utgick dock fran intervjuer som undersokte upplevelser men resultatet presenteras kvantitativt
samt med citat. En fordel med att anvanda sig av mixed method &r nar numeriska data utifran
kvantitativ metod starks av textdata utifran kvalitativ metod. Trovérdigheten starks av mixed
method (Borglin, 2017).

Forfattarna valde att inkludera tre artiklar dar amning pa neonatalvarden var i fokus. Tva
artiklar handlade om modrars upplevelser av amning pa neonatalvardsavdelning och en hade
med delar som handlade om amning pa neonatalvardsavdelning. Detta kunde resulterat i att
upplevelsen av amning och brostmjélksprodukten pad neonatalvéarden var en omfattande del i
litteraturstudiens resultat. Forfattarna anser att inkludering av dessa artiklar starker studiens
relevans da amning ar en del av barnmorskans kompetensomrade. Amning och
uppratthallande av brostmjolksproduktion ar dven en omfattande del av varden for modrar

vars barn &r inlagda pa neonatalvardsavdelning enligt studiens resultat.
En artikel innefattade fem deltagare i sin intervjustudie vilket forfattarna till en bérjan ansags

som en svaghet. Enligt Polit och Beck (2012) ar inte antalet deltagare viktigt, utan att det nar
en datamattnad vilket artikeln gjorde enligt forskarna till artikeln.
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6.3 Datainsamling

Enligt Henricsson (2017) starks trovardigheten och sensitiviteten om datainsamlingen utgar
fran fler databaser. Forfattarna valde att endast anvanda sig av CINAHL och PubMed som
databaser, vilket hade kunnat ses som en svaghet i studien. Dock anser forfattarna att dessa
databaser var relevanta utifran studiens syfte och tillrackligt med forskning fanns inom
omradet. Det ansags darfor inte nodvandigt att ytterligare soka i fler databaser.

En annan avgransning som anvandes var tidsintervallet for publicering. Inklusionskriteriet var
mellan ar 2012-2022. Den éldsta artikeln som inkluderades i studien var fran 2016, och
majoriteten av artiklarna ar publicerade ar 2020. SBU (2017) beskriver att studiens giltighet
baseras pa hur trovérdig datainsamlingen och analysen &r. Studiens trovardighet beskrivs
gallande hur lasaren kan lita pa studiens resultat. Forfattarna anser att bade giltigheten och
trovardigheten i studien starks av att de inkluderade artiklarna &r aktuella och endast

publicerade inom de senaste sex aren.

MeSH-termer anvandes i PubMed, likasd i CINAHL. Som tidigare beskrivits i metoden
uppkom forslag pa sokord i CINAHL som forfattarna ansag vara relevanta, och valde da att
inkludera dessa i sokningen. CINAHL headings anvandes emellertid inte da detta missades av
forfattarna. Karlsson (2014) beskriver att CINAHL headings ar baserat pd MeSH termer men
inkluderar fler omvardnads termer som kan vara relevanta i sokningen. Hade CINAHL
headings anvands, skulle det kunnat ge en utokning av traffar, vilket i sin tur kunnat leda till
att andra artiklar valdes ut. Forfattarna anser dock att de fann ett stort utbud av artiklar som
var relevanta utifran syftet. Vore studiens syfte mer specifik hade detta troligen varit en
svaghet for studien.

Forfattarna diskuterade hur att boolesk sokstrategi underlattade artikelsokningsprocessen da
fler relevanta artiklar som svarade pa syftet antraffades vid en sokning. Detta upplevdes
tidseffektivt.

Studiens syfte var hela tiden i beaktning vid sokning av artiklar och diskuterades sinsemellan
forfattarna innan artikeln inkluderades och gick vidare till kvalitetsgranskning.

Tolv artiklar inkluderades efter artikelsokning och kvalitetsgranskning. En artikel
exkluderades efter analysprocessen pa grund av att forfattarna ansag vid sékning efter
meningsbérande enheter att resultatet i artikeln var kortare &n de andras och innefattade mer

vardpersonalens upplevelse an modrarnas och det skulle inte tillfora tillrackligt till resultatet.

27



6.4 Kvalitetsgranskning

Kvalitetsgranskningen utfordes enskilt utifran artiklar forfattarna funnit under dataanalysen da
det ansags vara tidseffektivt. Detta kan ses som en svaghet da det sanker reliabiliteten
(Henricsson, 2014). Skulle forfattarna granskat tillsammans hade det starkt
interbedémarreliabiliteten. Det innebdr att olika beddmare gor samma métning och resultatet
jamfors for att bedoma om dess innehall ar lika oberoende pa vem som utfért méatningen.
(Martensson & Fridlund, 2017). Forfattarna diskuterade artiklarnas innehall och stamde av vid
oklarheter under kvalitetsgranskningen for att undvika olika tolkningar av granskningen.

Artiklarna som kvalitetsgranskades var sex artiklar av hog kvalitet och fem av medelkvalitet.

SBU:s granskningsmall upplevs som tydlig med valutformade fragor. Forfattarna ar trots det
kritiska mot SBU:s granskningsmall da de inte utformat ett eget podngsystem eller tydligt
verktyg som vardesatter artiklarnas kvaliténiva fran hog till 1ag. Forfattarna utformade darfor
ett eget poangsystem vilket kan ha paverkat de inkluderades artiklarnas kvalitetsniva i

jamfdrelse med andra examensarbeten.

Studiens trovardighet starks av att en utomstaende laser igenom kategorier och subkategorier i
resultatet under processens gang (Henricsson, 2014; Lundman & Graneheim, 2008).
Handledare och studiekamrater har fatt ta del av resultat innehallet under enskilda
handledartraffar samt grupphandlednings seminarium. Detta starker trovéardigheten

ytterligare.

6.5 Dataanalys

Forfattarna till denna studie valde att inkludera de olika aspekter som framkom i studien om
modrar vars barn vardas pa neonatalavdelning. Anledningen till detta var for att fa
helhetsperspektiv utifran upplevelsen. Resultat kan uppfattas som brett da det berér flera

aspekter.

Citat pa engelska inkluderades i studien for att styrka kategorier och subkategorier. Citat kan
anvandas fran radata for att starka giltigheten (Blomberg, 2018).
Under analysprocessen diskuterade forfattarna artiklarnas resultat och stdmde av med

varandra vid oklarheter. En 6ppen dialog var alltid ndrvarande under processen.
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Forfattarna diskuterade anvandningen av Graneheim och Lundman (2004) innehallsanalys
med fargkodning vid skapandet av subkategorier. Forfattarna upplevde att det var en
utmaning vid utformning av arbetet da de inkluderade omradena ber6rde

varandra. Utformning av kategorier och subkategorier blev darmed ocksa utmanande. Arbetet
upplevdes dock som mer strukturerat nar fargkodningen av innehallet anvandes da det gav en
éverblick av artiklarnas innehall och darmed resultatets data.

6.6 Forforstaelse

En av forfattarna har egen erfarenhet av att ha sina barn inlagda pa neonatalvardsavdelning
under en langre period. Den andra forfattaren har forforstaelse utifran att ha arbetat pa BB och
vardat modrar som haft sitt barn pa neonatalvardsavdelning. Bada forfattare har fran sin
utbildning till barnmorska erfarit forforstaelse i form av kunskap av neonatalvard och BB
vard. Forfattarna anser den personliga erfarenheten och yrkesmassiga erfarenheter som
styrkor i arbetet da det finns kunskap i @&mnet. Det kravs darmed en hdg medvetenhet av
forfattarna att inte paverka resultatet och dataanalysen med dessa erfarenheter (Henricsson,
2017). Lundman & Graneheim (2008) beskriver att tillforlitlighet under forskningsprocessen
innebdr att forfattarna noggrant verifierar sitt stallningstagande. Forfattarna har diskuterat
detta och tycker att det har utforts med tanke pa att studiens syfte samt att forfattarnas
forforstaelse har varit i beaktning under hela forskningsprocessen. Det var en utmaning att
inte valja citat utefter sin forforstaelse, darfor diskuterades valet av citat som skulle
presenteras i resultatet noga sinsemellan forfattarna. Bekraftelsebarheten 6kar nar forfattare
verifierar sin forforstaelse noggrant under hela processen, genom att lata andra personer
granska resultatbeskrivning, analys samt utskrifter. Med detta satt minskar risken for fargning
av data (Martensson & Fridlund, 2017). Med hjalp av handledningstillfallen med andra

studiekamrater och handledare har studien granskats av andra.

Forfattarna har dessutom kontinuerligt kritiskt granskat och diskuterat resultatet med varandra
vid oklarheter for att undvika egna tolkningar utifran sin forforstaelse. Att diskutera
forforstaelse starker trovardigheten (Graneheim & Lundman 2004) och palitligheten
(Graneheim & Lundman 2004; Martensson & Fridlund, 2017).

Forfattarna diskuterade dven svagheter och styrkor med den egna forforstaelsen som kan ha

format studiens inklusion och paverkat val av soktermer.
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6.7 Overforbarhet

Vid bedémning av studiens 6verforbarhet kravs det att resultatet ar tydligt beskrivet dar aven
trovardigheten, bekraftelsebarheten och palitligheten &r inkluderad och sakrad.
Overforbarheten granskas i vilken grad resultatet kan anvéndas i andra grupper, situationer
eller koncept (Martensson & Fridlund, 2017).

Forsta kontakten med kvinnan sker vanligtvis pa forlossning vid prematura varkar eller
vattenavgang. Situationen for kvinnan avgor om kvinnan kvarstannar pa forlossning eller blir
inlagd pa antenatal/BB for fortsatt 6vervakning och vard. Efter forlossning traffar dessa
kvinnor barnmorskor och lakare pa forlossning innan fortsatt eftervard pa BB (\Vardguiden,
2021). Forfattarna anser att resultatet ar 6verforbart for olika yrkeskategorier inom

neonatalvard, obstetrik och gynekologi.

Artiklarna i studien utfordes i olika delar av varlden dar samhéllskulturen och vardkulturen
kunde skilja sig fran den svenska. | flera artiklar framkom det brist pa information fran lakare
och den hierarkisk stallningen var utméarkande inom olika yrkesprofessioner. Mddrarna fick
sallan information om barnets tillstand fran lakare, medan sjukvarden i Sverige stravar efter
familjecentrerad vard och delaktighet inom barnsjukvard. Det beskrevs hur mojligheterna till
boende pa neonatalvardsavdelningen var begransade i flera av artiklarna. Inom svensk
neonatalvard &r det av stor vikt att familjen har mojlighet att vara tillsammans alla dygnets

timmar (Socialstyrelsen, 2021).

7. Resultatdiskussion

Denna studies huvudfynd beskrev hur modrarna upplevde tillvaron pa
neonatalvardsavdelningen, och hur det paverkade anknytningen, amningen och den nya rollen
som moder. Studien visade dven vikten av stéd och information fran framfor allt vardpersonal

men aven fran andra modrar som befann sig i liknande situation.

7.1 Modrars upplevelse av separation och anknytning

Studiens resultat visade att bli separerad fran sitt barn efter fodseln upplevdes som
traumatiskt, stressfullt och var en svar tid for modrarna. Separation efter kejsarsnitt ansags

sarskilt pafrestande psykiskt da modrarna oftast var ifran sitt barn en langre tid. En tidigare
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studie skriven av Hedberg et al. (1994) belyser aven svarigheterna med separationen efter
kejsarsnitt, sarskilt for de modrar som opererades under narkos. Overklighetskéanslor,
svarigheter med etablering av kontakt med barnet och uteblivna besék hos barnet var vanligt
forekommande bland dessa mddrar. Anknytningen fordrdjdes, och i vissa fall borjade
anknytningsprocessen inte forran médrarna och barnet var utskrivna fran
neonatalvardsavdelningen. Forfattarna ser likheterna mellan studiens resultat och Hedberg et
al. (1994), att den traumatiska upplevelsen vid ett kejsarsnitt paverkade modern och barnets
anknytning negativt. Forfattarna har diskuterat tidsspannet mellan studiernas utférande vilket
tyder pa att problematiken kvarstar an idag. Smorti et al. (2020) belyser dven forlossningens
inverkan pa kvinnans liv och det forsta métet med barnet. Vid en separation kunde den
postnatala anknytningen darmed paverkas negativt till foljd av en traumatisk forlossning.
Klemming et al. (2021) menar aven pa att grunden till moder-barn-relationen sétts de forsta

dagarna efter fodseln.

En studie gjord av Lindberg & Ohrling (2008) stirker resultatet i denna litteraturstudie och
beskriver att separationen fran barnet var emotionellt, stressfyllt och var det mest pafrestande
med att foda ett prematurt barn. Att inte ha méjligheten att vara nara sitt barn pa grund av
bristen av samvard nar barnet var pa neonatalvardsavdelning och modrarna pa BB upplevdes
extremt tarande. Det var en stor skillnad pa upplevelsen av separation om mddrarna fick
chansen att se sitt barn, &ven om det var kort en stund efter fodseln innan det togs till

neonatalvardsavdelning (Lindberg & Ohrling, 2008).

Det véckte starka kanslor nar modrarna sag sitt barn forsta gangen. Chock och réadsla éver om
barnet skulle 6verleva var patagligt. | studien skriven av Hedberg et al. (1994) uppgav flera
modrar kénslan av att blivit berdvade den forsta kontakten med barnet efter fodsel vid en
separation. Skuldkanslor och radslan av att modrarna skulle gatt miste om nagot viktigt var
pataglig. Hedberg et al. (2014) belyser vikten av direkt hud mot hudkontakt vid aterforening
med barnet for att kompensera for den forlorade tiden, oavsett om férlossningen skedde

vaginalt eller med kejsarsnitt.

I litteraturstudien upplevdes det dven sarskilt smartsamt att bevittna behandlingar och atgarder

som blodprov, kateterinséttningar och att vara kopplade till medicinska apparater.
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I studien skriven av Hassankhani et al. (2020) beskriver vissa av mddrar att deras narvaro
under behandlingar och medicinska atgarder fick dem att sjalva kanna lugn och samtidigt
upplevde mdodrarna att d&ven barnen var lugna. Vardpersonalens skicklighet vid invasiva
atgarder paverkade modrarnas upplevelse och val av narvaro vid ingreppet. Da
vardpersonalen inte uppfattades som erfaren var det fler modrar som stannade intill barnet och
observerade hur personalen arbetade. Nar ingreppet tog langre tid blev modrarna oroliga
(Hassankhani et al., 2020). Det starker litteraturstudiens resultat med svarigheterna med att
bevittna behandlingar. Hassankhani et al. (2020) belyser vikten av narvaro och mddrars
delaktighet vid ingreppen som kunde upplevas positivt nér barnet inte ldmnades utan sin
foralder.

Resultat i litteraturstudien visade att samvard ofta var svart att erbjuda pa grund av sjukhusets
regler och ledning. Som beskrivet i bakgrunden forklarar Socialstyrelsen (2021) hur detta
organiseras i Sverige och skiljer sig mellan regionerna. Problematiken i utfoérandet beror ofta
pa sma rum och personalbrist. Detta ar ett utbrett problem som inte endast forekommer i
Sverige, utan aven i andra delar av varlden (Socialstyrelsen, 2021). Klemming et al. (2021)
beskriver att for att det ska bli mgjligt att genomfora en god samvard for bade modern och
barnet oavsett vardbehov kravs det ett starkt ledarskap och samarbete mellan obstetriken och

neonatalvarden.

Resultatet i litteraturstudien visade aven pa att separationen paverkade anknytningen mellan
mor och barn. Anknytningen blev negativt paverkad av varden pa neonatalvardsavdelning,
sarskilt nar barnets halsotillstand inte var stabilt. Att inte kunna ha barnet hud mot hud pa
grund av exempelvis medicinsk utrustning begransade mojlighet till fysisk narhet. Modrars
radsla att forlora sitt barn var starkt patagligt, och hennes psykiska valmaende begransade
aven hennes formaga att kunna vara narvarande. Anknytningen stéarktes nar fysisk kontakt var
majlig. Ortengren (2005) belyser att ett barns for tidiga fodsel kan vara stark orsak till stress
och oro bland foréaldrar och leda till en forsvarad anknytning. Kanslan kvarstar oftast en

langre period, dven efter utskrivning, sérskilt om barnet har fortsatta medicinska problem.
Studien skriven av Potgieter (2019) jamférde om en langre tid och tidig hud mot hudkontakt

paverkade anknytningen mellan mor och barn jamfort med de modrar som inte hade den

mojligheten. Det var ingen signifikant skillnad mellan dessa grupper géllande anknytningen
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efter den forsta veckan postpartum. Dock visades tendenser pa att det kunde ha starkt

anknytningen sex-atta veckor postpartum (Potgieter, 2019).

Miljon pa neonatalvardsavdelning var en stor faktor som paverka trivseln hos madrarna.
Miljon ansags aven vara en stor faktor som paverkade mojlighet till anknytning. Studien av
Hedberg et al. (1994) starker denna litteraturstudies resultat att modrarna beskrev brist pa
avskild miljo vid besok samt vid amning. Miljon beskrevs som stressfylld. Studien gjord av
Beck et al. (2009) visade hur miljon paverkar foraldraskapet och kéanslan att vara en moder.
Detta skiljde sig beroende pa hur rummen var utformade. Mojligheten att fa en sing, stanna
hos sitt barn, vara delaktig i varden och fa tid for sig sjalv 6kade familjekanslan och det var
lattare att hantera situationen. De som vardades i en storre sal tillsammans med andra familjer

kénde sig mer utsatta och paverkade av larmsignaler och andra familjer.

Resultatet i litteraturstudien beskrev nagra modrars upplevelse av att bli utskriven fran
neonatalvardsavdelning och hur det vackte kanslor av hopp och gladje. Forfattarna diskuterar
de motsatta aspekter som kan férekomma dar modrarna i stéllet upplever en oro infor
hemgang, sarskilt i de fall dar barnen varit 6vervakade dygnet runt gallande andning och
hjartfrekvens samt nar ansvaret for halsan legat pa vardpersonal. Vid hemgang kan kanslan av
oro och obehag forekomma nér denna trygghet forsvinner. Stodet fran vardpersonalen vid
omvardnad av barnet kan dven upplevas som tryggt och vid hemgang ar den inte tillganglig
vid behov. Avhandlingen skriven av Ortenstrand (2005) menar att oro infor utskrivning och
hemgang minskade om mddrarna haft mojlighet att forbereda sig mentalt pa hemgang en tid

innan utskrivning samt blivit vél forberedda infor det.

7.2 Stod och informationens betydelse for tillit och trygghet

Resultatet i litteraturstudien visade pa hur personalen upplevdes av modrarna kunde skilja sig
och paverkade mddrarnas trygghet och delaktighet géllande deras barns vard. Hedberg et al.
(1994) starker resultatet i litteraturstudien da artikeln lyfter modrarnas uppfattning om vikten
av narvaro fran personalen. De uppskattade nar personalen visade omtanke, satt ner hos
maodrarna och visade att de hade tid samt ndr personalen upprepade information gallande
barnen. Litteraturstudiens resultat starks av Harris (2014) som beskriver att fortroendet for
varden stérks nar foraldrar erhaller information och upplever engagemang fran personalen.

Thorstensson et al. (2016) beskriver dven hur foraldrarna har en 6nskan om mer forstaelse
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fran vardpersonalen utifran modrarnas behov. Om information inte ges angaende barnets
maende 6kar det kénslan av oro, 6vergivenhet och misstro gentemot personalen. Forfattarna
diskuterar olika anledningar till att personalen upplevdes som otrevliga och bristen pa
engagemang. Forfattarna tror att det kan grunda sig i brist pa personal, ojamn arbetsfordelning
eller ohdllbar ledning. Den livskris mddrarna befinna sig i kan bidra till 6kad kénslighet for
bemotande fran vardpersonal. Forfattarna har darmed diskuterat problematiken som kan
uppsta nar en bristande arbetsmiljo leder till att vardpersonal inte kan tillgodose och méta
maodrarnas behov. Forfattarna diskuterar dven den hierarkiska strukturen inom varden som
kan forekomma nar vardpersonalen har mer teoretisk kunskap an vardtagare. | resultatet ovan
beskrivs kanslan av forlorat fortroende vid brist pa information om barnets halsotillstand.
Detta starks av Harris (2014) som menar pa att de hierarkiska strukturerna inom varden bryts

ner nar foraldrar far vara med i beslutsfattandet om barnets vard och omvardnaden.

7.3 Upplevelsen av amning och hinder vid mjélkproduktion

Resultatet i litteraturstudien belyser vikten av stod fran personal, anhériga och andrar modrar
vid utpumpning av bréstmjolk eller vid amning. Artikeln skriven av Hannula et al. (2008)
uppgav att amning sex manader efter fodsel ckade bland modrar som erhallit stod under
sjukhusvistelsen och fortsatt stod i hemmiljo med hembesok eller telefonradgivning. Hands
off tekniken pa sjukhus i samband med professionellt stéd och uppmuntran sags effektivt da
det gav kvinnorna kunskap och kompetens géllande amning och var en betydande faktor om
de var villiga att amma eller inte. (Hannula et al., 2008). Vidare beskriver Ortengren (2005)
att en viktig del i arbetet pa neonatalvardsavdelning vid utskrivning av barnet ar att forbereda
foraldrarna pa att ta 6ver omvardnad och daglig skotseln av barnet. Forberedelser kan
innefatta grundlaggande undervisning om barnavard med information anpassad specifikt till
barnets individuella behov. Aven Kaunonen et al. (2012) beskriver hur stodet fran
vardpersonal, partner och familjemedlemmar hade en stor paverkan pA om mamman bérja
amma sitt barn. Det hade dock ingen paverkan pa om amningen fortlopte efter sex veckor.
Stodet kan ge modrarna sjalvsakerhet och gora dem mer ndjda géallande amningen (Kaunonen
etal., 2012).

Amningen tillhér barnmorskans ansvar och kompetensomrade , av den anledningen har denna
litteraturstudiens forfattare diskuterat vikten av ratt stod fran barnmorskor till dessa kvinnor.

Detta starker vikten av en fungerade samvard dar barnmorskan ar narvarande vid moderns
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vard pa neonatalvardsavdelning. En vélfungerad samvard med familjecentrerad vard skulle

aven innebéra att modrarna erhaller stodet fran anhdriga som uttryckts vara en viktig del.

Resultatet i litteraturstudien visade pa att forsening av laktationen resulterade i negativa
pafoljder for brostmjolksproduktionen. | studien gjord av Fernandez Medina et al. (2019)
paborjade alla modrar i artikeln att urmjolka forst dag tre efter forlossning. Vid kejsarsnitt
forsenades laktationen med en vecka. Beake et al., (2016) beskriver i sin artikel att flera
faktorer vid kejsarsnitt kan paverka laktationen och upplevelsen av amning, exempelvis den
postoperativa smartan. Nyqvist (2015) menar pa att urmjolkning bér paborjas inom nagra
timmar efter fodseln samt regelbunden bréststimulering och bréstpumpning bidrar till 6kad
mjolkproduktion (Nyqvist, 2015). Hos prematura barn eller barn med |ag fodelsevikt har det
visat sig att brostmjolksproduktionen kan 6ka vid tidig bréststimulering och att en forsening
(& upp till en och en halv timme efter fodsel kan forsvara amningen framéver (Parker et al.,
2012). En annan betydande faktor till forsening av laktationen diskuterar forfattarna kan bero
pa avsaknad av kangurumetod/hud mot hudkontakt efter fodsel. Ghanbari-Homayi et al.,
(2020) belyser hud mot hudkontakt som viktig atgard for framjade av amning och
amningsstart. Andra faktorer som paverkade mjélkproduktionen i litteraturstudien var stress
och utmattning relaterat till 1anga sjukhusvistelser och barnets halsotillstand. Aven i studien
gjord av Hedberg et al. (1994) beskrivs flera utmaningar med laktationen bland mddrar till
barn inlagda pa neonatalvardsavdelning. Oro for barnets halsa, effekt av anestesi vid
kejsarsnitt och smartlindring samt separationen mellan mor och barn var patagliga orsaker till
minskad mjolkproduktion. Andra orsaker som paverkar amningen var tidig matning med

flaska eller med hjalp av sond.

Litteraturstudiens resultat visade att pa grund av att sjukhusen inte anvande sig av
familjecentrerad vard var de flesta médrar tvungna att fardas mellan familjehemmen och
sjukhusen. Det hindrade etablering och uppratthallande av mjélkproduktionen nar den visuella
kontakten inte fanns i samband med brist pa broststimulering. | studien skriven av Harris
(2014) beskrevs det att familjecentrerad neonatalvard uppmuntrade familjen till att vara

delaktig i barnets vard vilket dven 6kade forstaelsen for barnets halsotillstand.
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8. Slutsats

Denna litteraturstudie visar pa att modrar vars barn &r inlagda pa neonatalvardsavdelning &r i
behov av mycket stod, kunskap och forstaelse fran vardpersonal. Modrar vars barn var inlagda
pa neonatalvardavdelning upplevde ofta kanslor av maktloshet, trotthet, skuld, sorg, oro och
angest. Separationen efter fodseln nar barnet var inlagt pa neonatalvardsavdelning och

modern pa annan avdelning eller hemma, hade en stark inverkan pa modern. Denna separation

resulterade i paverkan pa amning och

Den komplexitet och svarighet som kan finnas generellt vid amning /amningsstart kan bli
storre och mer omfattande nar barnet ar prematur eller sjukt och behover vard pa
neonatalavdelning. Barnets omognad och/- eller sjuklighet kan forsvara mojligheten till narhet
mellan mor och barn samt innebéra att den tidiga broststimuleringen kan behdva ske via
urmjolkning. Dessa faktorer kan forsvara bade mjélkproduktion och amning. Detta okar

kraven pa kompetens och narvaro bland personal som vardar familjen.

9. Kliniska implikationer

Studiens resultat kan bidra till en 6kad kunskap och forstaelse for betydelsen av barnmorskans
stod i arbetet med kvinnor dar barnet behover vard pa neonatalavdelning, da de ofta befinner
sig i en stor livskris. Vikten av kunskap, medvetenhet om ens egna varderingar och hur
personalen dr i moétet med dessa modrar &r av stor betydelse for kvinnornas upplevelse av
vistelsen pa neonatalvardsavdelning men dven deras framtida maende och lakningsprocess.
Barnmorskan moter dessa modrar inom alla instanser, modravarden, forlossningen samt
eftervarden. Da det i dagsléaget inte finns en etablerad samvard for dessa kvinnor pa
neonatalvardsavdelningen dar barnmorskor kan varda modrarna i anslutning med sina barn,
upplever forfattarna att det ar av stor vikt att denna kunskap finns inom andra omraden i
barnmorskeyrket. Studiens resultat starker vikten av samvard for moder och barn. Amning
ligger inom barnmorskans ansvarsomrade och darfor kan resultatet vara vardefullt for

utvecklingen och frdmjandet av en etablerad amning bland dessa modrar.

Riktlinjer inom modrahalsovarden géllande efterkontroller for modrar vars barn varit inlagda
pa neonatalvarden langre an sex till atta veckor kan implementeras da forfattarna ser en risk

med att dessa modrar blir bortglémda i vardprogrammet. Dessa riktlinjer kan forslagsvis
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innefatta aterkommande kontakt med modern vid utskrivning fran neonatalvardsavdelning
utover det uppfoljande samtalet postpartum. Detta for att sdkerstélla att moderns rétt till de
kontroller och vard som rekommenderas efter fodsel utfors. Personalen pa
neonatalvardsavdelning kan forslagsvis kontakta médrahalsovarden nar familjen blir

utskriven alternativt pAminna modern angaende dessa kontroller.

10. Forslag till vidare forskning

Kvalitativ forskning om barnmorskans upplevelse av att varda madrar vars barn ar inlagda pa
neonatalvardsavdelning vore relevant som forslag pa nya forskningsstudier. Denna kunskap
tillsammans med modrars upplevelse kan bidra med en utveckling av varden och en samvard
som prioriteras dar mor och barn inte separeras efter fodseln. Det hade dven varit intressant att
undersoka maodrars upplevelser av en specifik grupp pa neonatalvardsavdelning da det hade
gett en mer specifik forstaelse utifran deras behov, behandling och vardtid da detta kan skilja
sig mellan olika grupper. For att fa en specifik uppfattning av médrars upplevelser av
neonatalvarden i Sverige kan forslagsvis aven en intervjustudie av maodrars upplevelser
undersokas pa en nagon av Sveriges neonatalvardsavdelning. Faders upplevelser exkluderades
i denna litteraturstudie. Forfattarna anser dock att detta kan vara vardefullt att undersoka, da

deras upplevelser troligen kan likna men dven skilja sig fran médrarna upplevelser.
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flesta upplevde bade kanslor av
nérhet och separation under
urpumpning av brostmjolk.
Kénslorna kunde bero pa deras
hantering mekanism, utmaningar
och miljon.

HOG

Ja
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Bilaga 3.

Utformat poangsystem utifran kvalitetsgranskning

Lag
0-13 poang

Medel
14-17 poang

Haog
18-21 poang

“Addressing the Needs of Mothers with Infants
in the Neonatal Intensive Care Unit: A

Qualitative Secondary Analysis”

“I still have difficulties feeling like a mother’: The

transition to motherhood of preterm infants mothers”

“Barriers to Providing Mother’s Own Milk to
Extremely Preterm Infants in the NICU”

”Chinese Parents' Lived Experiences of having

Preterm Infants in NICU: A Qualitative Study”

"THE EXPERIENCE IN A NEONATAL
INTENSIVE CARE UNIT:
MOTHERS’ POINT OF VIEW”

“Health care staf support for mothers in NICU:
a focused ethnography study”

Maternal pre and perinatal experiences with

their full-term, preterm and very preterm
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newborns

It was all taken away”’: Lactation, embodiment, and
resistance among mothers caring for their very-low-
birth-weight infants in the neonatal intensive care

unit”

“Experiences of the mothers of infants hospitalized in

the neonatal intensive care unit

“Expressing Human Milk in the NICU Coping
Mechanisms and Challenges Shape the Complex

Experience of Closeness and Separation”

“Bonding in neonatal intensive care units:
Experiences of extremely preterm infants’
mothers”

Totala antal som graderats som lag

Totala antal som graderats som medel

Totala antal som graderats som hdg

0

5

6
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