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Sammanfattning

Bakgrund: Psykisk ohdlsa &r ett vanligt och véxande problem bland barn och ungdomar i
Sverige. Skolskoterskan inom elevhalsans medicinska insats (EMI) behdver ha ett
barncentrerat perspektiv och har ansvar att upptécka och stddja barn och ungdomar med
psykisk ohalsa. Forskning belyser att skolskdterskor upplever bristande kunskaper kring
psykisk ohalsa. Syfte: Att beskriva barn och ungdomars erfarenheter kring psykisk ohélsa
inom EMI:s verksamhet. Metod: En integrativ litteraturéversikt genomférdes med en
systematisk litteratursokning i fem databaser samt genom manuell s6kning. Resultat: 11
artiklar inkluderades som visade pa 7 teman. Elever erfor flera hinder och stigman for att soka
hjalp och hur dessa kunde dvervinnas. Stodet elever mottog fran EMI lyftes som bra och
beskrevs ge dem copingstrategier och tkat sjalvfortroende. Tillgangligheten lyftes som en
viktig aspekt, likasa sekretess, tydlig information och okad synlighet av EMI:s personal.
Viktiga egenskaper hos personalen var omtanksamhet, stéttande, férmagan att lyssna och att
alltid finnas dar. Att fa traffa samma personal varje gang och bygga upp en relation lyftes
vardefullt av elever likasa méjligheten att fa komma utan sina foraldrars vetskap. Slutsats:
For att tillgodose barns rattigheter att ge deras asikter betydelse behdver skolskéterskan finnas
pa plats varje skoldag och ge individanpassad vard genom att visa omtanksamhet, stotta och
lyssna pa den enskilda eleven.

Nyckelord: Barn, erfarenheter, psykisk ohélsa, skolhélsovard, tonaringar.



Abstract

Background: Mental illness is a common and growing problem among children and
adolescents in Sweden. The school nurse in school health services (SHS) must have a child-
centered perspective and is responsible for discovering and supporting children and
adolescents with mental illness. Research highlights that school nurses experience a lack of
knowledge about mental illness. Aim: To describe children and adolescents’ experiences of
mental illness within SHS. Method: An integrative literature review was conducted with a
systematic literature search in five databases and by manual search. Results: 11 articles were
included that showed 7 themes. Students experienced several obstacles and stigmas to seek
help and how these could be overcome. The support students received from SHS was
highlighted as good and was described as giving them coping strategies and increased self-
confidence. Accessibility was highlighted as an important aspect, as was confidentiality, clear
information, and increased visibility of SHS’s staff. Important qualities of the staff were
caring, supportive, the ability to listen and to always be there. To meet the same staff every
time and build a relationship was raised as valuable by students, as was the opportunity to
visit without their parents' knowledge. Conclusion: To satisfy children's rights to give their
opinions meaning, the school nurse needs to be on site every school day and provide
individualized care by showing consideration, supporting, and listening to the individual
student.

Keywords: Adolescence, child, experiences, mental illness, school-based health centers.
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1. Inledning

Enligt folkhalsomyndigheten 6kar den psykiska ohélsan hos barn och ungdomar vilket leder
till en stor utmaning inom dagens hélso- och sjukvard. I Sverige har psykisk ohalsa hos barn
och ungdomar okat mest ur ett globalt perspektiv. Psykisk ohalsa uppkommer manga ganger i
ungdomsaren och kan fa langvariga konsekvenser om den inte upptacks i tid och behandlas.
Skolskoterskan &r med sin profession den enda inom halso- och sjukvarden som kommer i
kontakt med samtliga barn i Sverige som har lagstadgad skolplikt. Med litteraturfversikten
avses att beskriva barn och ungdomars erfarenheter kring psykisk ohélsa inom EMI:s
verksamhet for att 0ka kunskapen hos skolskoterskor i ett steg for att minska psykisk ohélsa
hos barn och ungdomar.

2. Bakgrund

2.1 Psykisk hélsa och ohalsa hos barn och ungdomar

Barn avses varje manniska under 18 ar (Lag om Forenta nationernas konvention om barns
rittigheter, 2018). Psykisk hélsa beskrivs som “ett tillstdnd av fullstdndig fysisk, mental och
socialt vilbefinnande och inte enbart franvaron av sjukdom eller handikapp”. Barns psykiska
hélsa ar starkt kopplad till utvecklingsférmaga kring flera aspekter sa som skola, utbildning,
formaga att bygga sociala relationer samt kunna hantera kéanslor och tankar (World Health
Organization [WHOQO], 2013). Det uppskattas att cirka 10% av alla barn och ungdomar mellan
10-17 ar i Sverige har psykisk ohéalsa (Socialstyrelsen, 2017). Vid psykisk ohalsa saknas
formagan att balansera positiva och negativa kanslor vilket kravs for psykiskt valbefinnande.
Psykisk ohélsa innefattar psykiska besvéar som nedstamdhet och oro (Folkhdlsomyndigheten,
2022; Vujik et al., 2019). Likasa innefattar det psykiatriska tillstand dér bland annat
diagnoserna angestsyndrom, depression samt de neuropsykiatriska funktionsnedsattningarna
ADHD (Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder) och autismspektrumsyndrom ingar
(Folkh&lsomyndigheten, 2022; Hogberg et al., 2020; Vuijk et al., 2019). Vid psykisk ohalsa
finns en obalans mellan psykologiska och sociala faktorer samt skydds- och riskfaktorer vilket
kan leda till kortvariga eller ihallande besvéar med en risk for sjalvmord
(Folkhalsomyndigheten, 2022). Riskfaktorer for psykisk ohélsa kan bland annat vara somatisk
sjukdom, lag utbildning hos foraldrarna, utsatta socioekonomiska omraden och skolfranvaro
(Ingul et al., 2012). Skyddsfaktorer kan vara engagerade och trygga foréldrar, bra samarbete
mellan barn och skolpersonal samt trivsel i skolan. Aven skolskéterskan ar viktig for barnets
psykiska halsa. Skolskoterskans tillganglighet spelar roll for att upptécka och initiera insatser
tidigt vid psykisk ohéalsa (Mangat Bains & Diallo, 2015). Att som skolskoterska kunna
bekréfta och starka barnets sjalvfortroende ses ocksa som en skyddande faktor (Onnela et al.,
2014; Ravenna & Cleaver, 2015).

Barn med psykisk ohélsa loper storre risk for psykisk ohalsa dven i vuxen alder (Otto et al.,
2020). Psykisk ohélsa kan leda till samre skolresultat vilket i sin tur kan leda till svarigheter
att komma in pa arbetsmarknaden. Psykisk ohalsa kan darfor, forutom att det &r allvarligt for
den enskilde individen ocksa bli ett samhéllsproblem, genom att i storre utstrackning vara i
behov av vard (lorfino et al., 2019; Socialstyrelsen, 2013).

2.2 Elevhélsans medicinska insats (EMI) och skolskéterskans kompetens

Dagens bendmning for skolhdlsovirden dr “elevhélsans medicinska insats” dér teamet enligt
skollagen (2010) ska besta av skolskoterska, skollékare, psykolog, kurator och personal med
specialpedagogisk kompetens. Malet for EMI ar att framja elevers hélsa och forebygga ohéalsa
(Skollagen, 2010). Skolskdterskan ska ha en specialistutbildning inom barn och ungdom eller



distrikt. Skolskoterskan forvantas utifran sin kompetens ha kunskap att framja halsa och
forebygga ohdlsa. Kommunikation som sker skall i forsta hand ske direkt med barnet for
optimal delaktighet och utévas utifran ett barncentrerat forhallningssatt (Riksforeningen for
skolskoterskor och Svensk sjukskoterskeforening, 2016). Skolskoterskan ska se till barns
rattigheter och har ett ansvar att upptécka och stédja barn med psykisk ohélsa (Lag om
Forenta nationernas konvention om barns rattigheter, 2018; Skolinspektionen, 2020;
Skollagen, 2010) och lata barn uttrycka sina egna kénslor (Lag om Forenta nationernas
konvention om barns réttigheter, 2018; Pryjmachuk et al., 2011). Skolsk&terskan har ansvar
att identifiera barns skydds- och riskfaktorer for béattre forstaelse och se vilka insatser som
kravs (Skolinspektionen, 2020). Skolskoterskan ska ha ett barnperspektiv och fanga upp barns
egna erfarenheter och upplevelser (Coyne et al., 2016).

2.3 Perspektiv pa barn och ungdomars psykiska ohalsa

Tidigare forskning visar att skolskdterskan anser sig ha en viktig roll for barn med psykisk
ohélsa genom att finnas dar och ge barn en tyst oas dar nagon lyssnar (Jonsson et al., 2019).
Skolskdterskor upplever dock att tiden inte racker till och en radsla att hantera barns psykiska
ohalsa till f6ljd av kunskapsbrist (Jonsson et al., 2019; Skundberg-Kletthagen & Larsen
Moen, 2017) vilket har lett till att de inte vet hur de pa basta satt ska kunna hjélpa barn med
psykisk ohdlsa (Pryjmachuk et al., 2011; Stephan & Connors, 2013).

2.4 Barncentrerad omvardnad

Litteraturoversikten utgar fran det teoretiska perspektivet barncentrerad omvardnad dar barnet
star i centrum men hela familjen involveras (Coyne et al., 2016). Genom att se till barnets
perspektiv, barnets egna upplevelser och dnskningar kan skolskdterskan méta barn med
psykisk ohdlsa utifran dess egna individuella behov och mognad (Coyne et al., 2016; Lag om
Forenta nationernas konvention om barns rattigheter, 2018; Patientlag, 2014). Fokus ar pa
barnen som en social grupp som &ven det innebar en barncentrerad vard da barnets sociala
status i samhéllet okar (Saporiti, 1994). | arbetet med barncentrerad omvardnad kan det kréavas
ett samarbete mellan de olika professionerna inom EMI for att barnet ska fa sa bra omvardnad
som mojligt (Stephan & Connors, 2013). Barns erfarenheter ar begrénsade i forskning jamfort
med de vuxnas erfarenheter da de tidigare antagits ha en lagre betydelse. Barns erfarenheter
fortjanar dock att lyftas jamlikt med de vuxnas erfarenheter (Saporiti, 1994).

3. Problemformulering

Psykisk ohalsa hos barn och ungdomar &r ett vaxande problem och kan leda till svarigheter for
bade personen som har psykisk ohélsa och for personer i dess omgivning. Skolskéterskan har
en viktig roll i att upptécka elever med psykisk ohélsa samt forse eleven med stéd som en
skyddande faktor mot ohélsa och langsiktiga konsekvenser. Forskning belyser att
skolskoterskor upplever bristande kunskaper kring psykisk ohélsa och att det &r svart att fa
tiden att racka till. Vidare kunskap om barn och ungdomars egna erfarenheter kring stodet
inom EMI &r av stor vikt for att belysa den barncentrerade omvardnaden. Kunskapen &r av
vikt for att motet mellan barnet/ungdomen och EMI ska bli sa bra som majligt och for att
fradmja psykisk hélsa.

4. Syfte
Syftet var att beskriva barn och ungdomars erfarenheter kring psykisk ohélsa inom EMI:s
verksambhet.



Fragestallningar
e Hur erfar barn och ungdomar stddet kring psykisk ohélsa inom EMI:s verksamhet?
o Vad lyfts som bra och vad saknas/kan forbattras i stodet?
« Beskriver barn och ungdomar nagra hinder for att soka hjalp hos EMI?

5. Metod

5.1 Design

Uppsatsen ar en integrativ litteraturdversikt. Den integrativa metoden ger ett bredare
perspektiv av forskningsomradet genom att inkludera bade kvantitativa och kvalitativa artiklar
genom bade systematiska och manuella s6kningar. I metoden ingar identifiering av problemet,
datainsamling, utvardering av data samt analys av data (Whittemore & Knafl, 2005).

5.2 Datainsamling

Litteratursokningar genomfordes i mars 2022 systematiskt i fem databaser utifran relevans for
omvardnadsvetenskap vilka var Cinahl, Medline, Psycinfo, Pubmed (Polit & Beck, 2021) och
Web of Science (Ruifang et al., 2021). S6kningar i Pubmed och Cinahl genomfordes i samrad
med damnesbibliotekarie. Nyckelord valdes utifran relevans for syfte vilka var “barn”,
“erfarenheter”, “psykisk ohilsa”, “skolhélsovard” och “ungdomar”. Nyckelorden dversattes
darefter till engelska med hjélp av Karolinska Institutets svenska MeSH (Karolinska Institutet,
2022). | databaserna togs &mnesord fram som delades in i fyra olika sokblock vilket redovisas
i en sokmatris (Bilaga 1). De booleska operatorerna “OR” och “AND” anvéndes. “OR” inom
respektive sokblock for att bredda s6kningarna och “AND” mellan sokblocken for att
specificera sokningarna (Statens beredning for medicinsk och social utvardering [SBU],
2017). Trunkering (*) anvandes for att fa med flera andelser av ett ord (Polit & Beck, 2021).
Begransningar i sokningarna var artiklar skrivna pa engelska som var vetenskapligt granskade
samt publicerade mellan ar 2012-2022. | databaserna PubMed och Web of Science anvéandes
databasen UlrichsWeb for att sékerstélla att valda artiklar hade publicerats i vetenskapligt
granskade tidskrifter. Manuella sokningar digitalt samt i referenslistor genomfordes varav tva
artiklar identifierades. Sammanlagda antal artiklar som slutligen framkom genom
datainsamlingen var 373, se figur (Figur 1).

5.3 Urval med inklusions- och exklusionskriterier
Inklusion- och exklusionskriterier for litteraturéversikten redovisas i en tabell (Tabell 1).
Flodesschema dver artikelsokning/urval redovisas i en figur (Figur 1).

Tabell 1. Oversikt dver inklusions- och exklusionskriterier

Inklusionskriterier Exklusionskriterier
o Vetenskapliga artiklar med e Litteraturdversikter
kvalitativ, kvantitativ eller e Artiklar inriktade pa en specifik malgrupp, till exempel
mixad metod inom HBTQ da det &r en relativt liten grupp med specifika
e  Artiklar som svarade pa behov som ej diskuteras i denna litteraturdversikt och en
syftet dar barn och specifik NPF-diagnos
ungdomars erfarenheter e Artiklar som ar genomforda i utvecklingslander som ansags
kring psykisk ohélsa inom vara for Iangt ifrdn Sveriges skolsystem och
EMI:s verksamhet levnadsstandard
framkommer e Artiklar dar det ej framgar etiskt godkannande
e Artiklar dér det ej framgar elevers samtycke att delta i
studien




EMI — Elevhalsans medicinska insats. HBTQ — Homosexuella, bisexuella, transsexuella och
queer-personer. NPF- Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar

I urvalets forsta steg lastes samtliga 373 identifierade artiklars titlar och 291 antal artiklar
exkluderades, varav 65 var dubbletter och resterande pa grund av att de foll under
exklusionskriterierna och inte visade sig ha relevans for syftet. | steg tva lastes 82 abstrakt
varav 62 artiklar exkluderades som inte svarade pa syftet och inklusions- och
exklusionskriterierna. | steg tre lastes 22 artiklar till fullo varav tva artiklar tillkommit genom
manuell sokning. 11 artiklar exkluderades da de inte svarade pa syftet vilket resulterade i 11
artiklar som gick vidare till kvalitetsgranskning. Inkluderade artiklarnas titel, ar, land, syfte,
metod, vardering och resultat redovisas i en artikelmatris (Bilaga 3).

Exkluderade artiklar
n =291 (varav 65
dubbletter)

Exkluderade artiklar
n=62

Exkluderade artiklar
n=11

Exkluderade artiklar
n=0

Figur 1. Fl6desschema 6ver artikelsdkning/urval

5.4 Vérdering av artiklar

Vérdering av artiklarnas vetenskapliga kvalité har utgatt fran SBU:s metodbok (2020a) samt
fran bedomningsverktyg for artiklar med mixade metoder som finns beskriven i Pace et al.
(2012). Granskningsmall som anvandes fran SBU var bedémning av bedémning av studier
med kvalitativ metodik (SBU, 2020b). Genom granskning kunde artiklarna erhalla lag,
mattlig eller hog kvalité. Artiklarna skulle erhalla mattlig eller hog kvalité for att inkluderas.
Granskningen av artiklarnas kvalité och trovéardighet genomfordes forst var for sig for att
sedan ga igenom granskningarna tillsammans. Granskningen resulterade i att 7 artiklar



bedémdes till hog vetenskaplig kvalité och 4 mattlig vetenskaplig kvalité. Trovardigheten
efter kvalitetsgranskning samt vald granskningsmall, presenteras i bilaga (Bilaga 2).

5.5 Dataanalys

De 11 inkluderade artiklarna analyserades enligt stegen i Whittemore och Knafl (2005) dar
dataanalysen har fyra steg (Figur 2). Dataanalysens alla fyra steg har genomforts tillsammans.

| Presentation av data |

Figur 2. Dataanalysens steg enligt Whittemore och Knafl (2005).

Nar relevanta artiklar funnits paborjades steg ett genom datareduktion dér data reducerades
ner fran de primara kallornas resultat utifran relevans for litteraturdversiktens syfte. | andra
steget sammanstalldes de primara kéllornas resultat i ett gemensamt dokument déar texten
Klipptes ner i relevanta stycken for visning av data. Under tredje steget, jamforelse av data,
farglades stycken for att finna monster, samband och variationer. Dessa stycken placerades
sedan pa en gipsskiva som sattes upp pa vaggen for att data skulle bli mer 6verskadligt. Fjarde
och sista steget i analysen &r slutsats och verifiering dar teman identifierades genom att
stycket kondenserades ner till en mening eller ett ord som beskrev innehallet i stycket.
Foljande teman identifierades, “viktigt med stod fran EMI”, “bygga relationer”,
“tillgénglighet och synlighet”, “sekretessens betydelse”, “barridrer, egna attityder och fran
kompisar”, “Gvervinner stigman, barridr” och “forslag pa forbattringar”, “egenskaper hos
personalen”. Utifran dessa teman framkom slutligen litteraturéversiktens resultat med tva
huvudteman och fem teman vilka presenteras i en tabell (Tabell 2).

5.6 Forskningsetiska dvervaganden och forforstaelse

Helsingforsdeklarationen har anvants som grund for att se om artiklarna haller en god etisk
standard. Forskningsetiska 6vervaganden har genomforts under hela arbetsprocessen och i
samtliga artiklar som ingar i resultatet har deltagarnas valmaende tagits hansyn till fore
studiens syfte (World Medical Association, 2018). Vidare utifran forskningsetik (Kjellstrom,
2017; Lag om ansvar och god forskningssed och prévning av oredlighet i forskning, 2019;
World Medical Association, 2018), har etiska 6vervaganden diskuterats. Forfattarna véxte upp
i olika delar av Sverige med olika livshandelser som format dem till de individer de ar idag
med olika sétt att tanka, se och uppfatta information. En av forfattarna har arbetat pa en
akutmottagning och har darmed viss forkunskap av psykisk ohélsa hos barn och ungdomar.
Den andra forfattaren har arbetat pa en somatisk vardavdelning for vuxna och har under sin



tid som sjukskoterska inte jobbat med barn och ungdomar. Under hela processen har etiska
reflektioner genomforts for att minska risken for missvisande innehall i litteraturdversikten.
Med tidsramen pa 10 veckor som fanns att tillga for att genomfora litteraturéversikten ansags
den integrativa metoden etiskt forsvarbar. Det kan ha funnits en risk for att feltolkningar har
kunnat uppsta da forfattarna har svenska som modersmal och &r nyborjare i
forskningssammanhang (Kjellstrom, 2017). Forfattarna tar sitt fulla ansvar for att ha foljt god
forskningssed genom hela processen for att slutresultatet blivit sa sanningsenligt som majligt.

6 Resultat

Barn och ungdomars erfarenheter kommer genomgaende nedan benamnas elevers
erfarenheter. Totala antalet elever som redovisades i litteraturoversikten var 1042 elever med
en alder mellan 6-21 ar relativt jamnt fordelat av pojkar 47% och flickor 53%.
Resultatoversikt av artiklarnas framkomna teman redovisas i en tabell (Tabell 2).

Tabell 2. Resultatdversikt dver huvudteman och teman

Huvudteman Hinder och stigman att séka hjélp Stédet fran elevhélsans medicinska insats

— hos elevhilsans medicinska insats

Teman Att dvervinna hinder Tillgéinglighet | Personalens | Sekretess och | Bygga relationer
I— och stigman egenskaper | fortroenden
Forfattare ¢

Dahlen Granrud X X X X X X

et al. 2020

DeFosset X X X X X
etal. 2017

Gampetro X X X X
etal 2012

Garmy X X

etal. 2015

Huggins X X X X X

et al. 2016

Tjadi-Maghsoodi X X X X

et al. 2018

Mangat Bains X X X X X
etal. 2014

Moriarty Daley X X X X X
et al 2020

Prior 2012 X X

Rising Holmstrém & X X X

Bostrom 2021

Sagatun X X X
et al. 2021

6.1 Hinder och stigman att sdka hjalp hos elevhalsans medicinska insats

Nér det géller psykisk ohélsa beskrev elever ett flertal hinder och stigman nér det géllde att
soka hjélp for sin psykiska ohélsa och att beratta om sina kanslor for kompisar (Dahlen
Granrud et al., 2020; DeFosset et al., 2017; Huggins et al., 2016; ljadi-Maghsoodi et al., 2018;
Prior, 2012). EMI erfors vara mer lampad for flickor &n pojkar (Dahlen Granrud et al., 2020).
Elever kunde &ven ha en kansla av att EMI inte kunde hjélpa dem med deras psykiska ohalsa
(DeFosset et al., 2017). En genant ké&nsla kunde finnas och att ses som besvarlig genom att
soka hjéalp (Huggins et al., 2016). Att personalen inom EMI skulle bryta tystnadsplikten
beskrevs &ven som ett hinder till att soka hjélp (Dahlen Granrud et al., 2020; ljadi-Maghsoodi
et al., 2018). Flera elever beskrev en oro dver att inte veta vad som skulle kunna spridas
vidare. Radsla for att foraldrarna skulle fa veta och aven att polisen skulle bli inblandad (ljadi-
Maghsoodi et al., 2018). Elever beskrev att de inte var helt sékra pa vad EMI hade for uppgift
(ljadi-Maghsoodi et al., 2018). Kontakten med EMI beskrevs som en stark negativ kénsla till
en borjan genom att elever som sokte for psykisk ohélsa inte ville ses som galna (Prior, 2012).



Elever kunde kanna att de inte behdvde hjalp, att de inte var en sadan person som behdvde rad
och stod (ljadi-Maghsoodi et al., 2018) och inte ville forknippas med starka ord som ”mental”
(Prior, 2012), ”crazy” (Huggins et al., 2016; Ijadi-Maghsoodi et al., 2018) eller “mad”
(Dahlen Granrud et al., 2020). En stor kalla till hinder och stigman var oron for hur kompisar
skulle reagera (Dahlen Granrud et al., 2020; Huggins et al., 2016; ljadi-Maghsoodi et al.,
2018; Prior, 2012). Elever beskrev att de inte ville att deras kompisar skulle veta orsaken till
att de besokte EMI (Dahlen Granrud et al., 2020; ljadi-Maghsoodi et al., 2018). Ett hinder till
att soka hjalp hos EMI kunde da vara om EMI arrangerade tiderna for besék som drop-in.
Vissa elever ville da inte soka sig till EMI av radsla for att det skulle vara andra elever i
vantrummet som ser dem (Dahlen Granrud et al., 2020). Hinder kunde &ven vara skamkanslor
och en kansla av att bli domd av sina kompisar (ljadi-Maghsoodi et al., 2018). Uppfattningen
fran elever var att EMI kunde hjalpa dem med sina problem men att stigman fran kompisar
kunde gora det svart att soka eller ta emot hjalp fran EMI. Flera hinder var en oro for att bli
mobbad (Huggins et al., 2016; Prior, 2012), att inte ses som en riktig ”man” som kunde ta
vara pa sig sjalv och I6sa sina egna problem (Dahlen Granrud et al., 2020), eller att ses som en
mes genom att nagon annan maste hjalpa till att 16sa problemen (ljadi-Maghsoodi et al.,
2018).

6.1.1 Att 6vervinna hinder och stigman

Tre saker som var positivt for att dvervinna dessa hinder och stigman att séka och ta emot
hjalp fran EMI: halsoformular (Sagatun et al., 2021), ta med en van till beséket (Dahlen
Granrud et al., 2020) och elevers egna uppfattningar av att de skulle kunna fa hjélp av EMI
(Prior, 2012). Att ta kontakt med EMI angaende sin psykiska ohélsa ansags som att bryta
normen (Dahlen Granrud et al., 2020). Elever kunde saga att de besokt EMI for en fysisk
skada i stallet for sin psykiska ohalsa och behévde da inte séga den egentliga anledningen till
besoket till sina kompisar (Dahlen Granrud et al., 2020; ljadi-Maghsoodi et al., 2018). Elever
foreslog att personal inom EMI skulle ge elever information om att de alltid kunde komma
(Huggins et al., 2016; ljadi-Maghsoodi et al., 2018) oavsett kén (Dahlen Granrud et al., 2020)
for att fa hjalp med sin psykiska ohélsa (Dahlen Granrud et al., 2020; Huggins et al., 2016;
ljadi-Maghsoodi et al., 2018). Elever ansag att kunskap om psykisk ohélsa var viktigt att fa i
skolan (Garmy et al., 2015). Ett sétt att fa elever som &r i behov av hjélp att soka beskrevs
kunna vara att gora EMI mer valkomnande, som ett hem. Likasa att fa elever sjélva att ga ihop
och beratta for andra elever om sina egna positiva erfarenheter av att soka EMI ansags kunna
hjélpa (ljadi-Maghsoodi et al., 2018).

6.2 Stodet fran elevhalsans medicinska insats

Elever beskrev att psykisk ohdlsa ar véldigt vanligt bland elever och att fler borde soka EMI
(Huggins et al., 2016), da stodet angaende psykisk ohélsa fran EMI beskrevs som bra (Dahlen
Granrud et al., 2020; DeFosset et al., 2017; Gampetro et al., 2012; Huggins et al., 2016; ljadi-
Maghsoodi et al., 2018; Mangat Bains et al., 2014; Moriarty Daley et al., 2020; Rising
Holmstrom & Bostrom, 2021; Sagatun et al., 2021). Stodet beskrevs hjélpa elever att battre
kunna hantera sin psykiska ohélsa genom nya synsétt och copingstrategier (Dahlen Granrud et
al., 2020; Gampetro et al., 2012; Garmy et al., 2015; Mangat Bains et al., 2014; Rising
Holmstrom & Bostrom, 2021). Elever uppskattade att EMI fanns i skolans lokaler (Gampetro
et al., 2012). Elever beskrev att personalen var bra pa att finna orsaken till elevers psykiska
ohélsa (Gampetro et al., 2012; Moriarty Daley et al., 2020) och att de fick aterkoppling direkt
(Mangat Bains et al., 2014) i form av rad och stod (Dahlen Granrud et al., 2020; ljadi-
Maghsoodi et al., 2018; Mangat Bains et al., 2014), da de inte fick det fran sina foraldrar
(ljadi-Maghsoodi et al., 2018; Mangat Bains et al., 2014). Erfarenheten var att EMI och elever
arbetade mot samma mal och de kénde sig trygga med personalen inom EMI. Elever beskrev



att de fick individanpassad vard och att personalen inom EMI var kompetent (Moriarty Daley
et al., 2020). Tillforlitligheten till EMI var bra och de allra flesta elever ansag att EMI
forsokte hjalpa dem pa bésta satt med deras psykiska ohalsa och att de fick det stod som de
behovde (Dahlen Granrud et al., 2020; Gampetro et al., 2012; Mangat Bains et al., 2014;
Moriarty Daley et al., 2020; Rising Holmstrom & Bostrom, 2021). Elever beskrev att EMI
gjorde vad de kunde och om problemet var for stort for dem att I0sa tog de kontakt med en
annan instans som var mer lampad att hjalpa eleven (Dahlen Granrud et al., 2020). Elever
beskrev det viktigt med héalsobestk och screena av hdlsan och att det gav en trygghet att veta
hur de madde fysiskt och psykiskt (Rising Holmstrom & Bostrom, 2021; Sagatun et al.,
2021). Halsoformuldr beskrevs av elever som ett bra hjalpmedel for forberedelser infor deras
hélsobesok (Sagatun et al., 2021). Elever beskrev att nar de fick fylla i halsoenkéaten infor
halsobesoket ville de att det skulle ske i sa nara anslutning som majligt, senast inom en manad
(Sagatun et al., 2021). Elever ansag det viktigt att EMI visade att de alltid var valkomna och
beskrev vikten av att komma och smaprata, samt bli sedda (Gampetro et al., 2012). Vidare
beskrev elever det aven viktigt att tillnandahalla elever med kunskap kring psykisk ohélsa
(Gampetro et al., 2012; Garmy et al., 2015; ljadi-Maghsoodi et al., 2018; Rising Holmstrém
& Bostrom, 2021). Ett program i skolan som fokuserar pa stresshantering och copingstrategier
beskrevs av elever som bra genom att programmet hjélpte dem till battre sjalvfortroende och
forbattrad grupptillhorighet (Garmy et al., 2015). Att sjalvstandigt kunna boka och komma pa
besOk utan foréldrarnas vetskap beskrevs som en positiv aspekt av EMI. Elever beskrev att de
inte behdvde ljuga som de kanske skulle ha gjort om foréldrarna varit med (Moriarty Daley et
al., 2020). Elever beskrev ocksa hur de fick mgjlighet att fritt uttrycka sina egna asikter och
kénslor under hdlsosamtalen (Rising Holmstrom & Bostrém, 2021), samt prata om det som
var viktigt for dem sjalva och inte utifran vad som ansags viktigt for deras foraldrar (Moriarty
Daley et al., 2020; Rising Holmstrom & Bostrom, 2021).

6.2.1 Tillganglighet

De flesta elever beskrev att EMI var tillgangligt for elever med psykisk ohélsa (Gampetro et
al., 2012; Mangat Bains et al., 2014; Moriarty Daley et al., 2020; Rising Holmstrom &
Bostrom, 2021) och det beskrevs positivt och smidigt att inte behdva Iamna skolan (Gampetro
et al., 2012; Mangat Bains et al., 2014; Moriarty Daley et al., 2020). Tider att tillga fanns nar
elever behdvde det och det beskrevs som om personalen inom EMI alltid lyckades erbjuda
besok (Moriarty Daley et al., 2020). Elever beskrev att de kénde sig valkomna och att de
kunde komma sa manga ganger de behovde (Mangat Bains et al., 2014; Moriarty Daley et al.,
2020). Hinder som elever beskrev angaende tillgangligheten var att de anség att det var for fa
som arbetade inom EMI. De beskrev att mgjligheten att kunna ga och prata behévdes varije
dag men i vissa fall var skolskdterskan pa skolan endast 2—3 dagar i veckan (Dahlen Granrud
et al., 2020). Elever beskrev ocksa att EMI:s personal ibland var svar att finna (Dahlen
Granrud et al., 2020; DeFosset et al., 2017; ljadi-Maghsoodi et al., 2018; Moriarty Daley et
al., 2020), vilket kunde ge kénslan av att bli avvisad och att ingen bryr sig (DeFosset et al.,
2017). Forslag som framkom var att elever dnskade att EMI:s personal skulle bli mer synliga i
klassrummen (Dahlen Granrud et al., 2020; ljadi-Maghsoodi et al., 2018). Elever dnskade
ocksa att besoken skulle bygga mer pa spontana besok n att de var tvungna att boka tider
(Dahlen Granrud et al., 2020; Gampetro et al., 2012), samt att besoken skulle kunna erbjudas
utanfor skoldagens schemalagda tider (Huggins et al., 2016). Elever foreslog att det skulle
finnas tva skolskoterskor pa varje skola for att 6ka tillgangligheten (Dahlen Granrud et al.,
2020).



6.2.2 Personalens egenskaper

Personalens egenskaper beskrevs viktiga i motet med elever med psykisk ohélsa dér de
positiva erfarenheterna av EMI:s personal beskrevs dvervégande (Dahlen Granrud et al.,
2020; DeFosset et al., 2017; Mangat Bains et al., 2014; Moriarty Daley et al., 2020; Gampetro
et al., 2012) mot de negativa (Dahlen Granrud et al., 2020; Rising Holmstrom & Bostrém,
2021). Egenskaper som varderades hogt var att personalen uppfattades som omtéanksam
genom att stotta, lyssna (Dahlen Granrud et al., 2020; DeFosset et al., 2017; Mangat Bains et
al., 2014; Moriarty Daley et al., 2020) och att alltid finnas dar (Gampetro et al., 2012). Elever
beskrev att personalen var forstaende (Mangat Bains et al., 2014), for deras bakgrund och
erfarenheter (DeFosset et al., 2017). Andra positiva egenskaper som elever sag hos personalen
var att de var vanliga, trevliga (Gampetro et al., 2012; Mangat Bains et al., 2014; Moriarty
Daley et al., 2020), respektfulla (Mangat Bains et al., 2014), organiserade (Gampetro et al.,
2012), uppmarksammande (Dahlen Granrud et al., 2020; Moriarty Daley et al., 2020) och
coola (Moriarty Daley et al., 2020). Vidare beskrevs personalen latt att prata med vilket fick
elever att kénna sig bekvama under samtalet genom att personalen alltid log och hade en bra
humor genom att kunna skdmta vilket gjorde det lattsamt. Personalen avbrot inte eleverna
under samtal och lamnade alltid sina egna privata problem hemma (Moriarty Daley et al.,
2020). Elever uppskattade och sag personalen som opartisk genom att inte ta nagons parti
(Dahlen Granrud et al., 2020; Mangat Bains et al., 2014). Negativa erfarenheter kring
personalens egenskaper beskrevs som att personalen kunde prata fér mycket och vara
overdrivet positiva. Det beskrevs dven att det som sades ibland blev forutsagbart (Dahlen
Granrud et al., 2020). Det framkom &ven att skolskéterskan kunde prata utifran sin egen
agenda och att elever inte kande att skolskoterskan lyssnade pa dem (Rising Holmstrom &
Bostrom, 2021).

6.2.3 Sekretess och fortroenden

Vetskap om att personalen inte skulle bryta sekretessen beskrevs av elever som en avgdrande
faktor for att kunna kanna tillit (Dahlen Granrud et al., 2020). Flertalet elever beskrev positiva
erfarenheter angaende sekretess dar elever kande ett stort fortroende till EMI och att de inte
skulle bryta sekretessen (Dahlen Granrud et al., 2020; Huggins et al., 2016; Mangat Bains et
al., 2014, Moriarty Daley et al., 2020). Fortroendet till EMI:s personal beskrevs av en elev
vara det som hjalpt honom fran att inte hoppa av skolan. (Mangat Bains et al., 2014). Elever
beskrev &ven negativa erfarenheter av nar personalen brutit mot sekretessen. Den brutna
sekretessen beskrevs genom att personal inom EMI berattade for larare vad de hade pratat om.
Det framkom &ven att det inte kdndes bra att lyfta personliga problem i en mindre kommun
om personal inom EMI bodde i narheten av eleven. Sekretessen beskrevs kunna testas genom
att i forsta hand soka for fysiska skador. (Dahlen Granrud et al., 2020).

6.2.4 Bygga relationer

Manga elever uttryckte en vardefull relation for den person de traffade inom EMI (Gampetro
et al., 2012; Mangat Bains et al., 2014; Moriarty Daley et al., 2020). Relationens langd
behovde inte vara lang for att elever skulle Gppna upp sig om de fick en kansla av att
personalen inom EMI verkligen brydde sig (DeFosset et al., 2017). Att fylla i halsoformulér
infor halsosamtalet underlattade for att bygga relation da det gav en kansla av att
skolskoterskan larde kanna eleven innan besoket. Elever beskrev att skolskéterskan da hade
mojlighet att ta upp och prata om de kansliga &mnena i stallet for att elever sjalva skulle borja
prata om dessa vilket uppskattades (Sagatun et al., 2021). En positiv och viktig aspekt som
beskrevs med EMI var méjligheten att traffa samma person varje gang. Elever beskrev att
personalen kunde upptécka om de hade en dalig dag genom att ha lart kanna dem (Moriarty
Daley et al., 2020).



7 Diskussion

7.1 Metoddiskussion

En litteraturéversikt med Whittemore och Knafls (2005) integrativa design ansags lamplig for
att besvara syftet da den ger en dverblick av kunskapslaget genom att tillata inkludering av
kvalitativa, kvantitativa och mixade metoder. Styrkor med den integrativa metoden &r att den
medfor ett starkare resultat genom att fa fram olika perspektiv vilket har en stor inverkan pa
den evidensbaserade omvardnaden, kliniska verksamheten och policyn (Whittemore & Knafl,
2005). En litteraturdversikt mojliggor utover att ny och bredare kunskap kan komma fram
aven pa var det finns kunskapsluckor samt visar pa hur nya studier skulle ge mer information
inom valt forskningsomrade (Polit & Beck, 2021). Alternativet att genomfora en
intervjustudie valdes bort da det hade gett ett mindre urval och inte ansags majligt utifran den
begransade tidsramen pa 10 veckor. En svaghet med vald metod ar da sokningarna enbart sker
pa ett systematiskt satt finns en risk att studier som enbart stodjer en viss asikt inkluderas
genom manuella s6kningar (SBU, 2017).

Syftet med fragestallningar uppkom ur diskussion och testsokning visade pa att mycket
forskning belyser skolskoterskors erfarenheter men betydligt farre forskning visade pa elevers
erfarenheter varpa det ansags relevant att genomfora litteraturdversikten. Fragestallningarna
togs fram for att tydliggora syftet. | foreliggande litteraturdversikt har stegen foljts for en
integrativ design (Whittemore & Knafl, 2005) for att minska risken for bias och pa sa satt 6ka
litteraturdversiktens tillforlitlighet och palitlighet. Vad som ytterligare starker tillforlitlighet
och palitlighet i litteraturéversikten ar att alla steg diskuterades flertalet ganger mellan
forfattarna, att handledare samt amnesbibliotekarie med inriktning mot omvardnadsvetenskap
har konsulterats samt att alla delar ar vél beskrivna. En styrka med den genomforda
integrativa metoden ar att en storre mangd primara kallor har patraffats genom flera
sokstrategier mot om enbart en systematisk litteratursokning genomférts som av Whittemore
och Knafl (2005) beskrivs endast na cirka 50% av de primara kallorna. En svaghet &r att den
integrativa metoden &r komplex och behdver ett klart och systematiskt genomforande i alla
steg for att minska risken for bias (Whittemore & Knafl, 2005)

Genomforandet av manuell sokning under datainsamlingen styrker litteraturéversikten da
storst antal relevanta artiklar kommer fram enligt Whittemore och Knafl (2005). Dock ansags
manuella s6kningen kunnat vara storre vilket inte ansags majligt inom tidsramen for
litteraturdversikten och ger ddrmed en svaghet. Fem databaser anvéndes dér databaserna
CINAHL och MEDLINE ér speciellt anvandbara i omvardnadsvetenskap (Polit & Beck,
2021). Det ansags en styrka att anvanda sig av manga databaser da antalet artiklar som
svarade pa aktuellt syfte var begréansat vilket stods av SBU (2017). Nyckelord “dversattes™ till
amnesord i databaser dar amnesord fanns att tillga vilket ses som en styrka da amnesord
mojliggjorde att alla artiklar som inneholl synonymer till dessa patraffas i sokningarna (Polit
& Beck, 2021). Trunkering (*) anvandes for att fa fram ett stérre material (Polit & Beck,
2021). Att anvanda sig av booleska operatorn OR ses som en styrka da den vidgar sokningen
genom att inkludera olika uttryck i sokningen (SBU, 2017). Forfattarna anser att
trovardigheten till litteraturoversiktens resultat ar hog da relevanta och liknande artiklar
framkommit under sokningarna i de olika databaserna. En svaghet under datainsamlingen
skulle kunna vara om fel s6kord valts vilket skulle resultera i ett farre antal artiklar relevant
for syftet framkommit och ett missvisande resultat uppstatt. VValda begransningar under
sokningarna ansags Oka trovardigheten da artiklarna var vetenskapligt granskade, publicerade
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inom en relevant tidsperiod och skrivna pa engelska vilket beharskades av forfattarna (Polit &
Beck, 2021).

Inledningsvis valdes ett inklusionskriterie barn mellan 6-18 ar”, dock framkom det manga
relevanta artiklar dar aldersspannet strackte sig 6ver 18 ar varpa detta inklusionskriterie togs
bort da det inte ansags paverka resultatet. Det ansags en styrka da alla erfarenheter av barn
och ungdomar som kom i kontakt med EMI framkom. Ytterligare en styrka var att materialet
var jamnt fordelat mellan konen vilket starker generaliserbarheten. Att artiklar som
genomforts i lander som ej var likvérdiga med Sverige géllande skola och socioekonomisk
standard valdes att exkluderas stéarker resultatets generaliserbarhet till det svenska
skolsystemet. Likasa att exkludera en specifik grupp av barn och ungdomar da det skulle
kunna leda till ett missvisande resultat. En svaghet var att de allra flesta priméra kéallorna
inriktade sig pa elever i tonaren vilket paverkar generaliserbarheten till yngre elever.

Litteraturoversiktens 6verforbarhet/generaliserbarhet kan ha paverkats av att sex av de 11
inkluderade artiklarna genomforts i USA da EMI i USA kan skilja sig fran hur EMI &r
uppbyggt inom de svenska skolsystemen. Anledningen till att s& manga artiklar inkluderades
fran USA var bristen pa artiklar som svarade pa syftet. Dock ansags elevers erfarenheter som
framkom i dessa artiklar vara viktiga och belyser liknande teman som évriga inkluderade
artiklar belyste.

Varderingen av artiklar innebar en kritisk granskning av evidensen for att synliggora styrkor
och svagheter (Polit & Beck, 2021). Vardering, 6vriga styrkor och svagheter samt 6vriga data
fran de inkluderade artiklarna redovisades i en bilaga (Bilaga 3) vilket anses starka
litteraturdversiktens vetenskapliga underlag (SBU, 2017) och dérmed studiens trovérdighet.
Om artikeln genom granskning endast innehdll mattliga brister eller inga brister i en fraga
erholl artikeln hog kvalité om bristen ansags vara liten och inte paverka studiens trovardighet.
Om sammanlagda granskningen skulle resultera i stora brister skulle artikeln varderas till 1ag
kvalité vilket inte patraffades i nagon av artiklarna i annat fall bedomdes den som mattlig
kvalité (Martensson & Fridlund, 2017). Varderingen skedde forst enskilt och sedan
tillsammans och presenteras i en bilaga (Bilaga 2), vilket ansags 6ka trovardigheten och
palitligheten for inkluderade artiklar (SBU, 2017).

Dataanalysen ar den del i integrativ design som ar minst utarbetad och &ven den del som ar
svarast i processen vilket kan leda till bias (Whittemore & Knafl, 2005). Dataanalysen har i
foreliggande litteraturdversikt darfor genomforts tillsammans genom diskussioner tills
samtank uppnatts, for att minska risken for bias och darmed stérka tillforlitligheten och
palitligheten. Diskussion kunde bland annat gélla den slutgiltiga indelningen av teman.
Genom diskussion minskade risken for forutfattade meningar och att forega resultatet. Bade
positiva och negativa erfarenheter av stodet fran EMI togs med i resultatet for att inte gynna
nagot hall utifran rekommendationer av Whittemore och Knafl (2005). Under hela processen
har allt material som inforskaffats sparats i mappar for att eventuellt plockas fram och
diskuteras kring. Viktiga teman ansags identifieras samt likheter och olikheter mellan de
primara artiklarnas resultat framkom vilket enligt Polit och Beck (2021) beskrivs vara malet
for dataanalysen. Visning av data ansags genomforas pa ett kreativt satt vilket Whittemore
och Knafl (2005) foresprakar. Resultatet fran de primara kallorna ansags ha integrerats till en
helhet och de primara kallorna har noggrant refererats till vilket stodjer resultatet i
litteraturdversikten i enlighet med Whittemore och Knafl (2005). Den slutliga data ansags
presenteras med en réd trad genom hela resultatet. For att tydligare kunna visa pa de primara
kéllornas egna resultat ar dessa redovisade i en artikelmatris (Bilaga 3), vilket enligt Polit och
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Beck (2021) ar fordelaktigt for att ge information om inkluderade artiklar. For ytterligare
styrka framgar aven vilken primar artikel som belyser vilket huvudtema/tema 6verskadligt i
en tabell (Tabell 2).

En styrka avseende forskningsetik ar att det i alla inkluderade resultatartiklar framgar
godkannande fran deltagarna och av en etisk kommitté. En svaghet ar att forfattarna ar novisa
i forskningssammanhang vilket kan ha lett till misstolkningar hur en integrativ design ska
genomforas. Svagheten har diskuterats som ett etiskt dilemma da det skulle kunnat resultera i
ett missvisande resultat dock ansags tillforlitligheten starkas da arbetsprocessen har
genomforts tillsammans (SBU, 2017).

7.2 Resultatdiskussion

Resultatet ssmmanfattas av att manga hinder och stigman for att soka hjalp for psykisk ohéalsa
framkom. | stort sett alla artiklar lyfte stédet de mottog fran EMI som bra. Elever beskrev att
de genom stod fick forbattrade copingstrategier och lattare kunde hantera sina problem.
Tillgangligheten lyftes som bra i de fall dar personal inom EMI alltid fanns tillganglig.
Motsatsen framkom i de fall da personalen inte var pa plats alla dagar i veckan. Elever
onskade mer information och 6kad tillgdnglighet och synlighet av EMI:s personal i
klassrummen och att elevers egna erfarenheter kring stodet de mottog fran EMI lyfts i
klasserna. Viktiga egenskaper hos personalen var omtanksambhet, stéttande, formagan att
lyssna och att alltid finnas dar. Att fa traffa samma personal varje gang och bygga upp en
relation lyftes som vardefullt likasa maojligheten att fa komma utan sina foraldrars vetskap.

Resultatet beskrev att nar det galler psykisk ohélsa fanns det manga hinder som elever erfor
nar det gallde att soka hjalp for sin psykiska ohélsa och att beratta om sina kanslor for
kompisar. Tre teman framkom som positivt for att dvervinna dessa hinder och stigman vilka
var hélsoformulér, ta med en van till besoket och elevers egna uppfattningar av att de skulle
kunna fa hjélp av EMI. En reflektion kring detta ar att i den barncentrerade omvardnaden har
skolskdterskan en stor roll genom att se till elevers behov (Coyne et al., 2016), inte bara for
att identifiera psykisk ohalsa utan ocksa for att ta bort skammen kring psykisk ohélsa som
hindrar elever och deras foraldrar att soka hjalp. Att det inom skolan tillats att prata om
psykisk ohélsa pa ett Oppet sétt och som stéttar en Gppen kommunikation inom familjen kan
minska den isolation elever ofta kdnner med psykisk ohélsa (Pryjmachuk et. al., 2011; Snyder,
2015). Detta hanger val samman med resultatet dér elevers 6nskemal att de ska fa mer
kunskap om psykisk ohélsa i skolan och att attityder fran vanner kan vara ett hinder for att
soka hjélp hos EMI. Tidigare forskning visar att skolskoterskor beskrev hinder i att inte ha
tiden att tillgodose behoven hos elever med psykisk ohalsa da de har for manga krav pa vad
de ska hinna med (Muggeo & Ginsburg, 2019). Elever med psykisk ohélsa uppger att de
kanner sig begransade i sin vardag pa grund av sin mentala halsa. Skuld och skamkéanslor dver
att inte orka med vardagen och skolarbetet (Ronnegren et. al., 2018). Den information som
elever efterfragar om psykisk ohélsa i resultatet skulle kunna leda till att attityder fran vanner
andras och fler elever skulle vaga soka hjélp for sin psykiska ohalsa vilket skulle kunna ha
positiva effekter i den barncentrerade omvardnaden, da elevers egna erfarenheter lyfts (Coyne
et al., 2016; Saporiti, 1994).

Vidare visade resultatet att elever uppfattade stodet fran EMI som bra och de uppskattade att
EMI fanns i skolans lokaler. Vissa elever beskrev att EMI var den instans de kunde vanda sig
till for att fa rad och stod da de inte fick det fran sina foraldrar. Elever beskrev att
skolskaéterskor inom EMI har tillracklig kunskap. Reflektion av resultatet jamfort med tidigare
forskning som fokuserat pa skolskoterskors erfarenheter av att ge stod till elever med psykisk
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ohélsa &r detta resultat motsagelsefullt. Detta da skolskoterskors erfarenhet var att de ansag
det svart att ge stod till elever med psykisk ohélsa (Stephan & Connors, 2013), svart att
dokumentera (Clausson et al., 2015) och ansag att de hade for lite kunskap inom amnet
(Jonsson et al., 2019; Skundberg-Kletthagen & Larsen Moen, 2017). | resultatet framkom att
elever erfor att de fritt fatt uttrycka sina asikter. Att som skolskoterska ar det darfor viktigt att
lata elever sjalva fa beskriva sina problem och komma med forslag till forandring (Ostlund et
al., 2015). Detta stammer dven Gverens med den barncentrerade omvardnaden (Coyne et al.,
2016; Saporiti, 1994) och med barnkonventionen dar det framkommer att barn och ungdomar
sjalva ska fa komma till tals (Lag om Forenta nationernas konvention om barns rattigheter,
2018). Resultatet belyser att elever efterfragar att fa traffa samma skolskoterska varje gang de
vill prata och uppskattar mojligheten att beséka EMI utan foraldrars vetskap. Darfor ar det
viktigt att det finns en skolskdterska som inger fortroende hos elever som kommer och vill fa
rad, stod och bli lyssnade pa (Jonsson et al., 2019). Tidigare forskning visar pa att elever kan
ge bra information om sin psykiska ohdlsa (Macleod et al., 2017) och darfor behover inte
alltid foraldrar ha vetskap om kontakt mellan elev och skolskoterska om detta &r elevens
onskemal utifran den barncentrerade omvardnaden dar barnet ska vara i fokus och barnets
erfarenheter ska komma fram (Coyne et al., 2016; Saporiti, 1994). Som skolskdterska ar det
viktigt att arbeta utifran den barncentrerade omvardnaden och alltid ha elevens basta i
beaktande (Lag om Férenta nationernas konvention om barns rattigheter, 2018).

Resultatet visade att EMI ansags tillgangligt och hjalpsamt av de flesta elever och det
upplevdes smidigt att inte behdva lamna skolan. Dock beskrev elever hur EMI inte alltid var
sarskilt synlig, ibland var skolskoterskan endast 2—3 dagar i veckan pa skolan. Det framkom
att elever tyckte att det var for fa skolskoéterskor inom EMI. De ansag att méjligheten att
kunna ga och prata behovdes varje dag. Antal elever som en skolskdterska i Sverige har
ansvar for skiljer sig enormt mellan olika skolor (Ellertsson et al, 2017). Antalet elever per
skolskaterska har dock minskat fran (n=593) ar 2005 till (n=484) ar 2015 (Ellertsson et al.,
2017). En hog arbetsbelastning kan leda till att upptackten av psykisk ohéalsa blir svarare att
uppmarksamma (Stephan & Connors, 2013), vilket kan ha en negativ paverkan pa den
barncentrerade omvardnaden dar barnets behov ska belysas (Coyne et al., 2016; Lag om
Forenta nationernas konvention om barns rattigheter, 2018). Skolskdterskor uttrycker vikten
av deras profession och vikten av att vara tillganglig fér elever samt beskrev att mer personal
skulle ha positiva effekter for elever med psykisk ohélsa (Mangat Bains & Diallo, 2015;
Skundberg-Kletthagen & Larsen Moen, 2017). | Biag et al. (2015) beskrev lararna det
vardefullt att ha en skolskéterska pa plats alla dagar i veckan for elevers basta och att de
sjalva aven kunde konsultera skolskéterskan i flera fragor vilket starker den barncentrerade
omvardnaden genom samarbete mellan professioner for att gora det basta for barn och
ungdomar (Stephan & Connors, 2013). | de fall nar skolskoterskan inte var pa plats paverkar
det bland annat elevers larande och skolnéarvaro (Biag et al., 2015).

Fokus i denna litteraturéversikts resultat var att lyfta barn och ungdomars erfarenheter utifran
ett barncentrerat forhallningssatt dar en reflektion ar att erfarenheterna beskrivits utifran barn
och ungdomar som en grupp. Dock anses det av stor vikt att resultatet ses som ett stod dar det
i motet med barn och ungdomar &r viktigt att identifiera den enskilda individen genom att
separera dem fran barn och ungdomar som en social grupp (Nasman, 1994).

7.3 Slutsats

Da den psykiska ohélsan ar ett 6kande samhéllsproblem hos barn och ungdomar &r det viktigt
att sjukvarden dar EMI har en viktig roll méter det 6kade behovet. For att tillgodose elevers
rattigheter och att uppmarksamma deras asikter som framkommer i litteraturéversiktens
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resultat behover skolskéterskan inom EMI finnas pa plats varje skoldag samt fortydliga
informationen kring skolskoterskans yrkesroll till elever genom ¢kad synlighet i
klassrummen. Skolskoterskan behdver fa information om att det som elever anser ha storst
betydelse i motet ar att de vill bli lyssnade pa for att kanna stod och tillit for skolskoterskan.
Information i syfte att trygga skolskéterskan i sin egen osékerhet av bristande kunskap att
mota elever med psyKkisk ohdlsa och i syfte att utga fran vad som anses bast for den enskilda
eleven.

7.4 Kliniska implikationer

Elevers erfarenheter kring psykisk ohdlsa inom EMI kan anvandas i den kliniska
verksamheten for att synliggora for skolskéterskan, 6vrig personal inom EMI, larare pa
skolan, rektorer och politiker hur viktig EMI &r for elever och att behovet ar stort for att elever
skall kanna en 0kad trygghet i skolan. Litteraturoversikten &r framst vardefull for de barn och
ungdomar med psykisk ohalsa i Sverige vilka har ratt att f basta mojliga vard.
Litteraturoversikten kan ge skolskaterskor en okad kunskap i forslag pa forbattringar gallande
exempelvis att elever onskar halsosamtal i nara anslutning till ifyllande av frageformulér och
atmosfarens betydelse inom EMI. Den kan &ven vara ett stod till skolskoterskor i motet av
elever med psykisk ohdlsa. Den ger information om de eventuella negativa effekter det kan ha
pa elevers fortroende till EMI nér sekretessen bryts. Att da som skolskéterska reflektera Gver
att en elev kan soka for en mindre fysisk skada for att testa sekretessen for att sedan vaga lyfta
och ta emot hjalp for sin psykiska ohdlsa. Litteraturoversikten kan anvandas som en grund for
att fler skolskoterskor behovs for att kunna tillgodose elevers behov i takt med att den
psykiska ohélsan 6kar hos elever.

7.5. Framtida forskning

En barncentrerad vard bor ha ett stort fokus for att 6ka barn och ungdomars sociala status i
samhéllet genom att fokusera mer pa det enskilda barnet/ungdomen men dven som en social
grupp. Framtida forskning bor darfor fokusera mer pa studier av elevers erfarenheter kring
stodet de far fran EMI angaende psykisk ohélsa. Det skulle dven vara av betydelse att
inkludera yngre elever i forskning da det framkom som en brist. Det anses av stor vikt att
innan inkludering av yngre elever forst forska kvantitativt avseende forekomsten av psykisk
ohalsa i forhallande till hur mycket det diskuteras kring med elever. Kan det vara en
bidragande faktor till att barn och ungdomars psykiska ohalsa 6kar i samhéllet? For att testa
validiteten i foreliggande litteraturéversikts resultat kan forskning kring skillnaderna mellan
skolor i forhallande till skolskaterskors tillganglighet géllande forekomst av psykisk ohélsa pa
dessa skolor och sambandet mellan dessa variabler genomforas. Barn och ungdomars
erfarenheter av byte av stadium/skola och déarmed byte av EMI kan dven ha betydelse att
forska kring da det framkom att det kan finnas brister i dokumentationen av skolbarns
psykiska ohalsa. Vidare forskning utifran aldersspecifika, genusspecifika, kulturella och
samhalleliga skillnader kan dven ha betydelse i den kliniska verksamheten for att ytterligare
erhalla basta mojliga vard utifran den barncentrerade omvardnaden.
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#10 [ (MH "School Health 18,018
Services")
#11 [ (MH "School Mental 54
Health Services")
#12 | (MH "Schools, Health 1,504
Occupations™)
#13 | (MH "School Nursing™) 5,528
#14 | "school nurs*" 7,632
#15 [#1 OR #2 OR #3 3,011,363
#16 | #4 OR #5 OR #6 1,342,851
#17 [ #7 OR #8 OR #9 235,405
#18 [#10 OR #11 OR #12 OR | 25,552
#13 OR #14
#19 [ #15 AND #16 AND #17 | 57 57 10 4
AND #18




Engelska
Fran 20120101

Databas: CINAHL with Full Text 2022-03-05

sok | Sokord Resultat av Urval 1 | Urval 2 Urval 3
nr sokning Lasta Lasta Lasta till
Antal traffar titlar abstract | fullo

#1 | (MH"Child") 500,995

#2 (MH "Adolescence") 572,024

#3 "Child* Perspective*" 679

#4 | (MH "Attitude”) 17,143

#5 (MH "Perception") 30,942

#6 experienc* 530,301

#7 (MH "Mental Disorders") 63,042

#8 (MH "Mental Health") 46,903

#9 "Mental lllness*" 25,747

#10 | (MH "School Health 9,610
Nursing")

#11 | (MH "Schools, Nursing") 12,447

#12 | "School nurs*" 6,287

#13 | #1 OR #2 OR #3 845,954

#14 | #4 OR #5 OR #6 568,511

#15 | #7 OR #8 OR #9 117,550

#16 | #10 OR #11 OR #12 23,324

#17 | #13 AND #14 AND #15 |31 31 3 1
AND #16

Begransningar:
Peer Reviewed,
Engelska

Fran 20120101




Databas: Psycinfo 2022-03-05

sok | Sokord Resultat av Urval 1 | Urval 2 Urval 3
nr sokning Lasta Lasta Lasta till
Antal traffar titlar abstract | fullo
#1 | Child* 935,768
#2 | Adolescen* 528,138
#3 "Child* Perspective*" 1,429
#4 | DE "Attitudes" 29,269
#5 | DE "Perception" 35,730
#6 | Experienc* 775,460
#7 DE "Mental Disorders" 138,472
#8 DE "Mental Health" 85,175
#9 "Mental lllness*" 53,939
#10 | DE "School Nurses" 951
#11 | "School health service*" 3,108
#12 | #1 OR #2 OR #3 1,191,507
#13 | #4 OR #5 OR #6 827,066
#14 | #7 OR #8 OR #9 229,195
#15 | #10 OR #11 3,860
#16 | #12 AND #13 AND #14 |21 21 6 1
AND #15

Begrénsningar:
Peer Reviewed,
Engelska

Fran 20120101




Databas: PubMed 2022-03-05

soOk | Sékord Resultat av | Urval |Urval 2 Urval 3
nr sokning 1 Lasta Lasta till
Antal traffar Lasta [abstract | fullo
titlar
#1 "Child"[Mesh] 2,053,851
#2 | "Adolescent"[Mesh] 2,161,642
#3 | "Child* Perspective*" 126
#4 | "Adverse Childhood 2,210
Experiences'[Mesh]
#5 | "Attitude"[Mesh] 618,790
#6 | "Perception’[Mesh] 464,290
#7 | "Mental Disorders"[Mesh] 1,353,827
#8 | "Mental Health"[Mesh] 50,992
#9 "Mental illness*" 40,852
#10 | "School Health 24,055
Services"[Mesh]
#11 [ "School Mental Health 54
Services"[Mesh]
#12 | "School Nursing'[Mesh] 5,528
#13 | "School Nurs*" 7,310
#14 | #1 OR #2 OR #3 3,236,740
#15 | #4 OR #5 OR #6 1,061,608
#16 | #7 OR #8 OR #9 1,400,495
#17 | #10 OR #11 OR #12 OR #13 | 25,478
#18 | #14 AND #15 AND #16 AND | 130 130 20 7
#17
Begransningar:
Engelska

Fran 2012




Databas: Web of Science 2022-03-05

sok | Sokord Resultat av | Urval |Urval 2 |Urval 3
nr sokning 1 Lasta Lasta
Antal traffar | Lasta |abstract | till fullo
titlar
#1 Child* OR Adolescen* OR "Child* 3,271,610
Perspective*"
#2 Attitude* OR Perception* OR 3,050,692
Experienc*
#3 "Mental disorder*" OR "Mental 952,814
illness*' OR "Mental health" OR
psychological
#A4 "School health service*" OR 3,171
"School Mental Health Services"
OR "School nurs*"
#5 #1 AND #2 AND #3 AND #4 134 134 43 7
Begransningar:
Engelska

Fran 2012




Bilaga 2. Kvalitetsgranskning

Forfattare. (ar).

Gransknings-mall

Trovardighet

Lag | Mattlig | Hog

Dahlen Granrud, M., Bisholt, B., Beddmning av studier med X
Anderzén-Carlsson, A., & Myhrene kvalitativ metodik (SBU,
Steffenak, AK. (2020). 2020b)
DeFosset, R. A., Gase, N. L., ljadi- Beddmning av studier med X
Maghsoodi, R., & Kuo, T. (2017). kvalitativ metodik (SBU,

2020b)
Gampetro, P., A. Wojciechowski, E., | Beddémning av studier med X
& Siarkowski Amer, K. (2012). kvalitativ metodik (SBU,

2020Db)
Garmy, P., Berg, A., & Clausson, K. | Beddmning av studier med X
E. (2015). kvalitativ metodik (SBU,

2020Db)
Huggins, A., Weist, M. D., McCall, Beddmning av studier med X
M., Kloos, B., Miller, E., & George, kvalitativ metodik (SBU,
M. W. (2016). 2020b)
ljadi-Maghsoodi, R., Bonnet, K., Beddmning av studier med X
Feller, S., Nagaran, K., Puffer, M., & kvalitativ metodik (SBU,
Kataoka, S. (2018). 2020b)
Mangat Bains, R., W. Franzen, C., & | Beddmning av studier med X
White-Frese’, J. (2014). kvalitativ metodik (SBU,

2020Db)
Moriarty Daley, A., Polifroni, E. C., Beddmning av studier med X
& S. Sadler, L. (2020). kvalitativ metodik (SBU,

2020b)
Prior, S. (2012). Beddmning av studier med X

kvalitativ metodik (SBU,

2020Db)
Rising Holmstrom, M., & Bostrom, Beddmning av studier med X
L. (2021). kvalitativ metodik (SBU,

2020Db)
Sagatun, A., Misvar, N., & Valla, L. | Granskning av studier med X

(2021).

mixad metod
(Pace et al., 2012)




Bilaga 3. Artikelmatris
* Trovérdigheten &r den slutliga bedémningen utifran granskningsmallarna. Styrkor och svagheter som namns under vérdering ar forfattarnas egna uppfattningar och inte enbart tagna
utifrdn granskningsmallarna varpa artikeln kan varderas hog trots flera svagheter.

Forfattare, ar, titel,
tidskrift, sidnummer
och land

Syfte

Metod och ev. design

Vardering *

Resultat

Dahlen Granrud, M., Bisholt,
B., Anderzén-Carlsson, A., &
Myhrene Steffenak, AK.
(2020).

Overcoming barriers

to reach for a helping hand:
adolescent boys’ experience
of visiting the public health
nurse for mental health
problems.

International
Journal of Adolescence and
Youth, 25(1), 649-660.

Norge

The aim of the present
study is to describe
adolescent boys’
experiences related to
visiting the public
health nurse (PHN) for

mental health problems.

Metod
Kvalitativ metod.

Inklusionskriterier

Pojkar >16 &r som gar pa gymnasiet och
besokt skolskdterskan for mentala hélso-

problem.

Urvalsférfarande / Urval

Skolskdoterskor rekryterade 14 pojkar
mellan 16-21 &r genom att tillfrga
deltagarna muntligen och med skriftlig
information om studien. Om de 6nskade
delta i studien blev de uppringda av forste

forfattaren.

Bortfall

Totalt Tva. En som inte svarade i telefonen
och en som angrat sig och avbokade

intervjun.

Beskrivning slutlig studiegrupp

12 pojkar 16-21 ar med medelalder pa 17
ar. Fran 5 olika gymnasieskolor. F& hade

sokt skolskoterskan pa eget initiativ, flest
hanvisade av larare och tva av polis.

Datainsamlingsmetod

Ljudinspelade semi strukturerade intervjuer
med semi strukturerad intervjuguide.
Intervjuerna varade i 17-56 minuter.

11 individuella intervjuer och en i par.

Transkriberades ordagrant.

Styrkor:

Att pojkarna som inkluderades
till storsta del inte valt att ga till
skolskoterskan pa eget initiativ.
Flera olika gymnasieskolor
Analysprocess genomford av
alla 4 forskare tillsammans.

Svagheter:

Forforstaelse ej beskriven.
Svarigheter att rekrytera, oklart
hur manga som tillfragades att
delta.

Trovardighet
Hog

| resultatet framkom vikten av fortroende.

Kaénsla av att bryta normen av att séka for
mental hélsa som ung kille. Rédsla att ses som
svag/galen av klasskamrater och att bli mobbad
till foljd.

En del var n6jda med tillgangligheten, andra
inte.

Skolskdterskan beskrivs som positiv,
fortroendefull, stédjande och som en neutral
person. Lyssnar aktivt och &r uppmarksam.

Samtliga upplevde fordelar av métet med
skolskaterskan. Far rdd och ett nytt synsétt.
Forbéttrad sjalvbild. Hjélp med hanvisning till
andra professionella.

Elever dnskade att skolskéterskan skulle finnas
pé plats varje dag vilket inte var fallet pa alla
skolor. Ibland endast 2-3 dagar/vecka.

Forslag pa forbattringar som framkom var att
skolhalsovarden inte ska ligga for avskilt eller
vara for offentligt. Anstélla mer &n en
skolskéterska sa att dorren alltid star oppen.
Synas mer i klassrummen och tydligare berétta
att bade flickor och pojkar kan komma.




Analysmetod
Kvalitativ innehllsanalys.

DeFosset, R. A., Gase, N. L.,
ljadi- Maghsoodi, R., & Kuo,
T. (2017).

Youth Descriptions of Mental
Health Needs and
Experiences with School-
based Services: Identifying
Ways to Meet the Needs of
Underserved Adolescents.

Journal of Health Care for
the Poor and Underserved,

The first objective of
this study was to
examine how youth
express their mental
health (MH) problems,
especially within the
context of their school
attendance. The second
objective was to
describe youth
experiences with and
perceptions of school-
based MH services.

Design
Kvalitativ metod med beskrivande design.

Inklusionskriterier

Ungdomar som svarat pa ”Youth Self
Report” (YSR) och rapporterade minst tre
symtom som var signifikant med angest
eller screenats fér depression med
”Statistical Manual of Mental Disorders”
(DSM-V).

Urvalsférfarande / Urval
Tvéa medlemmar i studieteamet gick igenom

Styrkor

Intervjuer dar ungdomars
erfarenheter kommer fram.
Analysen gjordes med minst tva
forskare.

Svagheter

Urvalet genomfordes utifran
tidigare studie dar ungdomar
hade intervjuats. Inga nya
ungdomar.

Trovardighet

Ungdomarna beskrev psykisk ohélsa i form av
depression och oro. Nast in till alla hade pratat
med skolhalsovarden for att fa sina behov
bekréftade.

17 av 18 elever blev hanvisade till
skolhalsovarden av en larare pa skolan.

| resultatet framkom att elevers erfarenheter av
skolhélsovardens stéd var bade positiva och
negativa.

Att personalen inom skolhalsovarden var

28, 1191-1207. intervjuer ifran tidigare studie oberoende av | Hog fortroendeingivande och en bra relation
varandra for att géra urvalet av ungdomar uppstod var viktigt for att kunna ta emot hjalp.
USA till namnda studie utifran inklusionskriterier Flera elever upplevde dem som hjélpsamma
vilket gav ett urval p& 18 ungdomar. och att de hade fatt dem att ma battre.
Slutlig studiegrupp Vidare lyfts delad bakgrund som positivt.
18 ungdomar. 1218 &r, 13 flickor och 5
pojkar. 16 identifierade sig som Relationen beskrevs inte ha lika stor betydelse
latinamerikaner och 2 som afrikansk for att elever skulle 6ppna upp sig da det rackte
amerikansk. med att kdnna att skolhalsovardens personal
verkligen brydde sig.
Datainsamlingsmetod
Ljudinspelade djupgdende intervjuer av Elever upplevde att skolhalsovarden gav dem
forskningsassistent med 1-2 forskare som copingstrategier till att mé battre medan andra
observatorer. Ett formuldr med 16 dppna ansdg att skolhalsovarden inte kunde hjalpa
frégor. Intervjuerna tog mellan 30-40 min, dem.
och transkriberades ordagrant. Alla
studieprotokoll och instrument granskades
och godkandes innan start.
Analysmetod
Kvalitativ innehdllsanalys.
Gampetro, P., A. The study aims to Design Styrkor: Elever beskrev att skolskdterskan

Wojciechowski, E., &
Siarkowski Amer, K. (2012).

Life Concerns and
Perceptions Of Care in

explore perceptions of
the mental health care
of adolescents within a
school-based health
clinic in Chicago.

Kvalitativ metod med utforskande design.

Inklusionskriterier
12-18 ar. Aktuellt samtycke fran foraldrar
till behandling. Haft minst 2 sessioner

Alla intervjuer genomfordes av
andre forfattaren som inte hade
nagon koppling till skolan.
Anvant en utomstaende som
transkriberat data.

smapratade lite for att locka fram skratt om
eleven hade en délig dag vilket uppskattades.

Elever upplevde att de fick verktyg till att
hantera svara miljoer, relationer och sitt eget




Adolescents with Mental
Health Care Needs: A
Qualitative Study In a
School-Based Health Clinic.

Pediatric Nursing, 38(1), 23
30.

USA

med licenserad klinisk socialarbetare. Ska
ha fatt en DSM-IV-TR diagnos (psykisk
storning) inom 1 &r fran det att data bérjade
samlas in.

Urvalsférfarande / Urval

Selektivt urval pa 84 elever som passade
under inklusionskriterier. Delades in i
aldersgrupper och alfabetisk ordning i varje
aldersgrupp. Ett urval av pojkar och flickor
efterstravades.

Beskrivning slutlig studiegrupp

Representerar bade tjejer och
killar.

Svagheter:

Forste forfattaren arbetade som
skolskdterska dér studien
genomfdrdes (dock hanterat det
pa ett bra satt for att minska
risken for bias).

Att en intervju genomfordes pa
endast 7 minuter.

Trovéardighet:

humor.

Stodet har varit avgorande for att ta sig till
skolan. Kénns som en andra familj.

Skolhalsovérden upplevdes organiserat,
palitlig, stédjande och tryggt i form av
sekretess vilket ses som en viktig aspekt.

Hjalp finns alltid att fa vid behov.

Elever var ndjda med tillgangligheten

18 tondringar varav 10 flickor och 8 pojkar. | Hog De flesta elever upplevde inga hinder i att
3var 12-14 ar, 8 var 15-16 ar, 7 var 17-18 fa den vard de behovde férutom en elev som
ar kéande frustration Gver att behova fa
Ras: 12 var afroamerikaner, 5 hispanic, 1 godkannande for att soka halsovarden och
indian och 1 kaukasisk. Samtliga med en upplevde att bestken skulle baseras utifran
Axis | Diagnos. behov och inte utifran ett planerat besok.
Datainsamlingsmetod Majlighet att komma pa drop-in under raster
Ljudinspelade individuella ansikte-mot lyfts som ett forbattringsforslag.
ansikte intervjuer pd 7-50 minuter med en
Semistrukturerad Intervjuguide.
Analysmetod
Kvalitativ innehdllsanalys.

Garmy, P., Berg, A., & This study aimed to Design Styrkor | resultatet framkom att de flesta elever

Clausson, K. E. (2015).

A qualitative study exploring

adolescents’ experiences with
a school-based mental health

program.

BMC Public Health,
15(1074), 1-9.

Sverige

explore adolescents’
experiences
participating in a
school-based mental
health program.

Kvalitativ metod med fokusgrupper.
Inklusionskriterier

Skolor som hade programmet DISA i
skolan i sbdra Sverige.

Exklusionskriterier

Skolor som inte hade DISA i sddra Sverige.

Urvalsférfarande / Urval

Programmet DISA fanns i 8 skolor

i sodra Sverige. Dessa skolor kontaktades.
Sex av dessa ville vara med i studien och
delades in i 12 fokusgrupper. 89 elever
inkluderades.

Manga skolor inkluderades
samt ett stort antal elever.
Intervjuer i fokusgrupp vilket
mojliggor att elevers
erfarenheter lattare kommer
fram genom diskussioner.

Svagheter
Fler flickor &n pojkar deltog.
Kommer inte heller fram nagot

om elevers ursprung samt sprak.

Trovardighet
Hog

tyckte det fanns ett behov av en kurs som
DISA i skolan.

Det framkom dock att de tyckte kursen
fokuserade for mycket pa negativa kanslor. De
hade hellre sett att kursen riktade in sig mer pa
hur man ska ténka positivt.

Manga elever havdade att kursen hade hjalpt
dem att utveckla strategier for att klara av vissa
krav.

Lart sig att tinka mer positivt, fa bort negativa
tankar.




Bortfall

9 elever, bortfall p& grund av att de inte
ville vara med i studien eller var sjuka vid
tillfallet fokusgruppen var.

Slutlig studiegrupp
80 elever. 25% pojkar. Alder 13-15 Ar.

Datainsamlingsmetod

12 fokusgruppsintervjuer (30—~70 minuter
langa). En intervjuare och en observator
som forde anteckningar.

Analysmetod
Kvalitativ innehéllsanalys.

Forbattrat sjalvfortroende.

Huggins, A., Weist, M. D.,
McCall, M., Kloos, B.,

Miller, E., & George, M. W.

(2016).

Qualitative analysis of key
informant interviews about
adolescent stigma
surrounding use of school
mental health services.

International Journal of
Mental Health Promotion,
18(1), 21-32.

USA

The purpose of this
project was to
investigate the role of
stigma as a contributing
factor in students
decision to utilize
existing school mental
health (SMH) services.

Design
Kvalitativ metod med beskrivande design.

Inklusionskriterier
Inkluderade elever skulle vara 18 ar.

Urvalsférfarande / Urval

Elever och skolpersonal rekryterades
utifrén de som var narmst knutna till
skolhalsovarden. 2 elever fran vardera 3
olika skoldistrikt i South Carolina samt en
rektor, studievagledare och en larare fran
vardera 3 skolor.

Beskrivning slutlig studiegrupp

15 deltagare varav 6 elever fran tre olika
skolor. Alla var 18 4r. Inga andra
demografiska data togs in eller
presenterades.

Datainsamlingsmetod
Semistrukturerade individuella
ljudinspelade intervjuer med 13 éppna-
slutna fragor. Langd pa intervjuerna var
mellan 8-40 minuter.

Analysmetod

Styrkor
Lamplig datainsamlingsmetod
och analysmetod i forhallande
till syfte.

Svagheter

Litet urval samt endast elever
som redan ar knutna till
skolhalsovardens tjanster.

Trovardighet
Mattlig

I resultatet framkom att elever &r ndjda med
stodet och tycker att det hjélper. Skulle
rekommendera flera att ga till skolhlsovarden.
Elever kanner en hog tillit till skolhdlsovarden
och att de inte skulle bryta sekretessen.

Forslag som framkom var att erbjuda
skolhalsovard fore och efter skoldagens
schemalagda tid. Att prata mer offentligt i
skolorna om skolhalsovarden genom att
berétta att de finns och att vem som helst kan
soka om de inte mar bra utan att ha bokat en
tid.

Elever beskrev att det var vanligt att ses som
galen genom att soka for psykisk ohdlsa.

Kénsla av att vara generad och ses som
besvérlig genom att soka hjalp.

Elever skulle férmodligen bli mobbade om de
sokte.

Oro dver om vénner l&gger mérke till en om
franvaro under lektioner.




Kvalitativ tematisk innehallsanalys.

ljadi-Maghsoodi, R., Bonnet,
K., Feller, S., Nagaran, K.,
Puffer, M., & Kataoka, S.
(2018).

Voices from Minority
Youth on Help-Seeking and
Barriers to Mental Health
Services: Partnering with
School-Based Health
Centers.

This study sought to
understand the
perceptions of low-
income minority youth
on help-seeking and
barriers to mental health
services at school-based
health centers (SBHC)
sites.

Design
Kvalitativ metod med beskrivande design.

Urvalsférfarande / Urval

Personal inom 9 skolbaserade hélsocenter
fran 6vervagande laginkomsttagande
familjer och stérre del av annat etniskt
ursprung bjoéd in elever att delta. 76 elever
anmalde sig frivilligt att delta.

Beskrivning slutlig studiegrupp
76 elever varav 34,2% pojkar och 65,8%

Styrkor:

Analysen val genomférd och
beskriven. Stort antal studenter
som intervjuades.

Svagheter:

Enbart intervjuer i
fokusgrupper. Urvalet bestod av
studenter som frivilligt tog
kontakt for att fa vara med.

Trovardighet:

Skolhalsovérden ansdgs vara en av tre primara
kéllor att soka hjalp for psykisk ohélsa dar den
egna familjen ansags vara lagst troligt att séka
hjalp hos.

Elever uttryckte en oro. Kénner sig inte bekant
med skolhalsovarden. Radsla 6ver att inte fa
forstaelse Gver sin bakgrund och situation.
Aven oro for att personen de tréaffar inte har
formagan att halla sekretessen.

Elever skdms dver att ta emot hjélp och &r

Ethnicity & Disease, flickor. Hdg rédd for att bli sedd av andra om de besoker
28(2), 437-444. Arskurs: skolhélsovarden. Rédsla av att bli bedémd och
(6-8) 11,8% for att foraldrarna ska fa veta.
USA (9-10) 21,0%,
(11-12) 67,2%. Elever upplever att manga elever inte kanner
Etniskt ursprung: 3,9% afroamerikaner, till skolhalsovarden och vad de kan hjalpa till
13,2% asiater, 77,6% latinoamerikaner, med. Elever tror att andra elever skulle soka
3,9% multietniskt ursprung. 20% hade en skolhalsovarden i storre utstrackning om de
familjemedlem eller van med psykisk upplevde att skolhalsovarden fragade dem da
ohélsa. och da hur de har det och hur de mar.
Datainsamlingsmetod Forslag som framkom var att géra
Semistrukturerade fokusgrupps skolhalsovarden mer synlig pa skolan for
Intervjuer. att uppmuntra elever att séka samt gora den
mer hemtrevlig. Berétta att dorren &r dppen
Analysmetod ”jag finns har om du behdver mig” Presentera
Kvalitativ innehallsanalys. sig i klassrummen, sétta upp affischer i
korridoren, videoklipp. Att inte bara prata om
psykisk hélsa generellt utan om &mnen som &r
betydelsefulla for elever. Till exempel stress
da alla kan kénna stress dver hemlaxor.
Mangat Bains, R., W. The purpose of this Design Styrkor: | resultatet lyfts en viktig aspekt vara ett gott

Franzen, C., & White-Frese’,
J. (2014).

Engaging African
American and Latino
Adolescent Males Through
School-Based Health
Centers.

article was to
understand the issues
and reasons African
American and Latino
adolescent males sought
mental health services
at school-based health
centers (SBHCs) and

Sekundar kvalitativ metod.

Inklusionskriterier

Manligt kon, afroamerikan eller
latinamerikanskt ursprung. Pagaende
samtalskontakt inom skolhalsovarden for
psykisk ohdlsa.

Anlitades en forskare fran ”The
Institute for Community
Research In Hartford” som holl
i intervjuerna och som
dubbelkollade sa att materialet i
analysfasen stdmde verens.

Svagheter:

stod genom att dorren till skolhalsovarden stod
Oppen

Tillgéngligheten var som en nyckel for att
kunna ta sig igenom dagen och hjélper elever
att undvika konflikter i skolan

Viktigt att ha tillgang till stéd vid behov sa att




The Journal of
School Nursing, 30(6), 411
419.

USA

what their perceptions
of the services were.

Urvalsférfarande / Urval

Andamélsenligt urval som rekryterades

av personal inom skolhalsovérden fran 4
geografiska omraden i Connecticut (4
gymnasieskolor och 3 mellanstadieskolor)
lokaliserade i omraden med
laginkomsttagare. Dar ungdomar fran andra
etniska ursprung dominerade.

Beskrivning slutlig studiegrupp

22 pojkar mellan 13-18 &r.

45% som identifierade sig sjéalva som
afroamerikaner, jamaicaner eller haitianer.
55% Latinoamerikaner varav 66% Puerto
Ricananer. De aterstdende 34 % var
colombianska, mexikanska, honduranska,
brasilianska och dominikanska.

Datainsamlingsmetod
Semistrukturerade individuella intervjuer.

Analysmetod
Kvalitativ innehéllsanalys.

Endast beskrivet ca 50% av
deltagarna avseende hur de
kommit i kontakt med
skolhalsovarden.

Forforstaelse finns ej beskriven.

Att deltagarna rekryterades av
personalen inom
skolhalsovarden.

Trovardighet:
Hog

problemet inte skall byggas upp och bli varre.

Stddet har lett till att férbattrade
copingstrategier. Kénns bra att prata om
problemen. Hjélper dem att forbattra sina
skolprestationer.

Positiva erfarenheter av personalen &r att de
lyssnar, ar uppmuntrande, ger bra réad,
forstaende, litt att prata med och behandlar
med respekt.

Moriarty Daley, A., Polifroni,
E. C., &S. Sadler, L. (2020).

“Here I Don’t Feel Like a
Stranger”: Adolescents’
Perspectives on School-Based
Health Centers.

The Journal of School
Nursing.

USA

Little is known about
adolescents’
perspectives on the
services provided
through SBHCs. The
purpose of this study
was to address this gap
by exploring
adolescents’
perspectives on the care
they received in SBHCs
and how this care
compared to the health
services of the school
nurse and other
community health care
services by asking:

1. What do you like
about the SBHC?

Design
Kvalitativ fokusgrupps studie som en del av
en stdrre mixad metodstudie.

Inklusionskriterier
13-19 ar. Engelsktalande. Slutfort minst ett
besék inom skolhalsovérden.

Urvalsforfarande / Urval
andamalsenligt urval. 6 olika
gymnasieskolor i 5 olika skoldistrikt i en
delstat i norddstra USA. Varje skola
tilldelades en slumpvis alders- och
konsgrupp. Skolskoterskan pa skolorna
rekryterade sedan deltagarna utifran den
tilldelade alders- och konsgruppen.

Beskrivning slutlig studiegrupp
30 ungdomar, 17 pojkar och 13 flickor.
Aldersgrupp:

Styrkor:

Flera olika skolor inkluderade.
Att varje skola tilldelades en
slumpvis alders- och
kdnsgrupp.

Svagheter:

Enbart gruppintervjuer.
Majligen svart att det kommer
fram om ndgon har negativa
erfarenheter om gruppen talar
positivt.

Trovardighet:
Hoég

I resultatet framkommer att elever upplever
skolhalsovarden lattillganglig, behover ej boka
tid.

Personalen finns alltid d&r vid behov och
lamnar sina egna problem hemma. Vidare
ansags personalen vara kunnig och kompetent
och hélla sekretessen. Lyssnar utan att avbryta.
Vanliga och visar en vilja att hjalpa. Vill fa dig
att ma battre i stallet for att du ska ga hem.

Varden behover inte genomforas pa ett lika
seriost satt som pd andra vardenheter.
Personalen kan dra ett skdmt vilket uppskattas.

Latt att 6ppna upp. Skont att fa traffa samma
person varje gang. Pélitlig relation, med en
vaxande tillit allteftersom hur lange de ként
varandra. kdnns som en familj.




2. How is the care you
receive at the SBHC
different from other
places you go for care?

(13-14)9

(15-17) 7

(18-19) 14

Etniskt ursprung:

Hispanic eller Latino 16
Inte Hispanic eller Latino 12
Oként 2.

Datainsamlingsmetod
Ljudinspelade fokusgruppsintervjuer.

Analysmetod
Kvalitativ innehallsanalys.

Positiv atmosfar, alltid rent.

Skont att kunna prata ensam utan en anhdrig
med.

Prior, S. (2012).

Overcoming

stigma: how young people
position themselves as
counselling service users.

Sociology of Health & IlIness,
34(5), 697-713.

Scotland

This paper draws on
interviews | conducted
with young people who
had completed a course
of counselling in school
to demonstrate how
they managed and
negotiated their
stigmatisation fears of
accessing counselling in
mental health services.

Design
Kvalitativ metod med epidemiologisk
ansats.

Inklusionskriterier

semistrukturerade intervjuer med elever
som hade gétt pa radgivning foregdende
skolar.

Urvalsférfarande / Urval
Elever som under féregdende skolar gatt pa
radgivning. Av 19 méjliga elever valde 9

Styrkor
Bygger pa intervjuer med elever
om deras egna erfarenheter.

Svagheter

Sattet forskaren skriver pa gor
det rorigt att hdnga med.
Narrativa berdttelser med
diskussioner kring svaren som
elever ger.

Trovardighet

I resultatet framkom det att elever forst hade
en negativ kansla till radgivning. Nar barriarer
Gvervunnits trodde elever att radgivning kunde
hjélpa.

Det framkom ocksa stigma att ga pa radgivning
ifrén kompisar vilket gjorde det svérare att
erkanna att en person gick pé radgivning. Om
kompisarna fick reda pa det skulle man fa en
”stampel”.

Elever tror att det hjalper att prata

elever att vara med. Mattlig med ndgon vuxen men att det kan kannas svart
nar trycket ifran kompisarna ar det motsatta.

Bortfall

En elev valde att inte vara med da intervjun Elever upplevde det skdnt att prata med en

skulle ljud inspelas. utomstaende, aven om det kunde kannas
jobbigt till en borjan.

Beskrivning slutlig studiegrupp

8 elever. 6 flickor och 2 pojkar.

Alder: 13-17 4r.

Datainsamlingsmetod

Semistrukturerade intervjuer,

intervjuerna tog mellan 25-45 min.

Analysmetod

Narrativ analys.

Rising Holmstrém, M., & The aim of this study Design Styrkor: | resultatet podngterades vikten av att

Bostrom, L. (2021).

Kvalitativ metod med beskrivande design.

identifiera och prata om psykisk hélsa och




Student perspectives on
health dialogues: how do they
benefit?

International Journal of
Qualitative Studies on Health
and Well-being, 16(1).

Sverige

was to describe
experiences from 6-16-
year- old students
participating in the
health dialogue in
school.

Inklusionskriterier
Alla elever som hade erfarenheter av ett
hélsosamtal.

Urvalsférfarande / Urval

Alla deltagare rekryterades fran en kommun
i norra Sverige dar alla elever i
forskoleklass, arskurs 4, 7 och 10 bjods in
att delta genom ett informationsbrev.

Beskrivning slutlig studiegrupp

Av 734 svar (jamnt fordelade mellan alla
arskurser) var 56% fran pojkar och 43%
fran flickor mellan 6-16 ar.

Att samtliga elever tillfrégades
att fylla i formuldr. Stort
svarsmaterial.

Svagheter:

Upplever att
metodbeskrivningen

var nagot bristfallig. Exempel
hur har elever i forskoleklass
genomfort frgeformularet om
de inte kan skriva? Ar det ord
fran barnen eller foraldrar?
Bortfall ej redovisat for.

Trovardighet:

ohalsa genom halsosamtal.

Hélsosamtal har varit ett stéd till att komma
over social &ngest och panikangest.

Elever upplevde det viktigt att fa
bekraftelse pa sin psykiska halsa.

De tillats fritt fa uttrycka sina sikter i
halsosamtalet.

Matet ar viktigt och att kanna att ndgon
lyssnar. Kénna tillit och fa ett arligt svar.

Négra elever upplevde dock inte att

Mattlig sjukskdterskan lyssnade nér de berdttade om
Datainsamlingsmetod sina problem utan fortsatte med agendan.
Utvarderings frageformulir delades ut till
alla elever efter hilsosamtal. Endast svar pé
oppna-slutna fragor inkluderades. Alla svar
transkriberades ordagrant till en gemensam
enhet.
Analysmetod
Kvalitativ innehallsanalys med induktiv
ansats.
Sagatun, A., Misver, N., & The aim was to Design Styrkor: | resultatet framkom att elever upplevde att

Valla, L. (2021).

Evaluating a Web-Based
Health-Promoting Dialogue
Tool in School Health
Services: Feasibility and User
Experiences.

The Journal of School
Nursing, 37(5), 363-373.

Norge

evaluate the feasibility
of and user experiences
of School Health among
students and school
nurses. The aim were
also to explore the
participating services’
reflections about the
further development of
School Health.

Mixad metoddesign med bade kvalitativ
och kvantitativ metod.

Urvalsférfarande / Urval

Tre skolor fran 3 kommuner i nérheten av
Oslo bjods in att delta, varav 4
skolskoterskor, 5 hela klasser i arskurs 8
(totalt 118 elever).

Ev. bortfall

23% av studenterna till foljd av att
foraldrar inte gett sitt medgivande.
Overrepresenterat bortfall av elever fran
familjer med sprakforbistringar i norska och
engelska.

Flera olika skolor inkluderades
dar 4 olika skolskoterskor
arbetade samt alla elever i 5
klasser.

Svagheter:

Inga inklusionskriterier ndmns.
Endast arskurs 8. 23% bortfall
som till stor del innehdll elever
fran familjer dér de inte talade
norska eller engelska.

Trovérdighet:
Mattlig

halsoformularet tacker manga viktiga omraden
béde hemma och i skolan och 95,6% upplevde
att skolskdterskan pratat om &mnen som var
viktiga for dem.

74,4% tyckte att det var anvandbart att fylla i
formuléret innan hélsosamtalet. Elever
uppskattade formularen da det kandes som att
skolskoterskan kénde dem innan de kom dit
och skolskoterskan lyfte omradena som eleven
belyst och elever kénde sig forberedda.

Halsoformularet medfér att det blir lattare att
prata om jobbiga fragor.

En del elever upplevde dock att det k&ndes




Beskrivning slutlig studiegrupp

38 elever representerat fran alla tre skolor
medverkade i intervjuer. Jamnt fordelat av
pojkar och flickor samt 4 skolskdterskor.

Datainsamlingsmetod
Frageformular, fokusgruppsintervjuer och
individuella intervjuer.

Analysmetod

Kvantitativa data analyserades med
beskrivande statistik genom att anvénda
”IBM SPSS Statistics”. Kvalitativa data
analyserades med innehallsanalys.

obekvamt att svara pa vissa fragor i formularet
och att flera fragor var svara att forsta.

Elever 6nskade fler fragor om skolmiljén
och om vénner da de upplevde de som tva
viktiga omraden.




