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1 INLEDNING

Flera studier pavisar att barn ofta upplever radsla i anknytning till sjukhusmiljé och olika
former av vardingrepp och undersokningar. Till de vanligaste radslorna férknippade med
vardingrepp hor bl.a. olika former av nalstick, som blodprov och kanylering. Flera barn
ar aven radda for smarta. (Salantera, et al., 2009) For att minska radsla och angest for
barn ar forberedande verksamhet en viktig faktor. Barn forstar handelser och ny inform-
ation via lek och leken &r darfor ett viktigt medel i att formedla information till barn.
(Justus, et al., 2006; Silva, et al., 2016)

1.1 Idén bakom examensarbetet

Under barnpraktiken i Norge mérkte jag att barn ofta ar radda och skeptiska infor olika
former av undersokningar. I flera fall var det ocksa utmanade att ta vikt, langd samt vital-
parametrar, vilka inte orsakar smarta. En stor forandring skedde dock hos en extremt
skygg patient i tvaarsaldern. Patienten var under sin forsta sjukhusvistelse radd for det
mesta. Efter att barnet tillbringat tva veckor hemma och kommit tillbaka till avdelningen
hade patientens reaktioner forandrats. Barnet var ivrigt infor alla undersokningar och var
pa gott humar. Barnet var t.o.m. ivrigt infor blodprovet. Jag fragade foraldrarna vad som
kan vara orsaken bakom denna forandring. De berattade att de fore hemfard kopt vardut-
rustning pa apoteket och lekt med dessa hemma med familjen och med mjukisdjur. Denna
handelse &r orsaken till att examensarbetet kommer att vara ett verksamhetsinriktat arbete
som resulterar i en produkt. Produkten ar en vardvaska, som kan anvéndas i systematisk
forberedande verksamhet for barn infor sjukvarden. Namnet for examensarbetet ar Vérd-
viskan Pedprep”, vilket &ven &r namnet for produkten jag kommer att skapa. Namnet
Pedprep harstammar fran de engelska begreppen pediatrics och preparation. Vardvéskan
beskriver hurdan produkt det ar fragan om, alltsa en véaska som innehaller vardutrustning

barn kan leka med.

Examensarbetet ar en del av Arcadas projekt: Lek, le och trivs. | projektets vision ingar
att utveckla trivsammare sjukhusmiljo samt medicinsk utrustning riktade till barn. Barnet
skall vara i centrum och produkterna som utvecklas bor vara anpassade till barns behov

och utvecklingsniva. Ansvarspersoner for projektet ar Ira Jeglinsky-Kankainen, Annikki
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Arola och Denice Haldin. Arcada samarbetar med vélgorenhetsforeningen Projekt Liv rf.
Projektets motto &r; ’bring back a lost smile”. (Projekt Liv rf, 2018)

2 BAKGRUND

| detta kapitel kommer problemomradet att beskrivas. Vidare motiveras varfor forbere-
dande verksamhet ar viktigt infor barnsjukvarden och varfor ett konkret verktyg kan for-

battra férberedandet av barnpatienter.

2.1 Hur upplever barn sjukhus?

Att bli inlagd pa sjukhus innebér ett miljoutbyte for barnet. Sjukhusvarlden ar ofta fram-
mande och kan darfor kdnnas otrygg. (Tamm, 2001; Salanterd, et al., 2009) "Att laggas
in pa sjukhus upplevs ofta av barnet och dess familj som en allvarlig och orovackande
héndelse.” (Tamm, 2001, p. 79). Alla manniskor &r olika och upplever darfor situationen
pa olika satt. Faktorer som paverkar upplevelsen ar bl.a. personlighet, alder, tidigare er-
farenheter, foraldrarnas reaktioner och méngden forberedande information. (Tamm,
2001)

Sjukhusradslorna ar ofta forknippade med den fysiska, sociala och symboliska miljon
(Salanter, et al., 2009). Tamm beskriver sjukhusmiljén ur barnets synvinkel, men aven
sjukhusmiljon for sig. Sjukhus &r ofta stora byggnader med ett natverk av underliga kor-
ridorer och tunnlar. Sjukhuset har sina egna lagar och normer. Miljon ar fraimmande for
barnet. Det som dessutom skiljer sjukhuset fran barnets hemmamiljo, &r att det finns mas-
sor av markliga maskiner och annan utrustning. Trots det forvantas det av barnet att vara
en patient, vars uppgift &r att tillfriskna och vid sidan av denna uppgift skall barnet sova
i en fraimmande séng, lata sig undersokas av fraimmande manniskor och dessutom samar-

beta med den frammande personalen. (Tamm, 2001, pp. 79-80)

For att underlatta sjukvarden for barnen har Nordisk Férening For Barns Behov utvecklat
10 stycken standarder enligt FN:s Barnkonvention (se bilaga 4). Enligt dessa riktlinjer
skall barn endast laggas in pa sjukhus om de inte kan fa lika bra vard hemma eller via den

dppna varden. De har ratten att ha en anhorig narvarande for att skapa en tryggare kéansla
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och de skall vardas pa avdelningar med andra barn. (NOBAB, 2017) Alla barn upplever
sjukhusvistelsen olika, i likhet med alla manniskor inom sjukvarden. Studier har dock
pavisat att nastan alla barn har atminstone en sjukhusrelaterad radsla. (Salantera, et al.,
2009)

2.2 Sjukhusrelaterade radslor

Radslor kan vara medfddda eller inléarda. Medfodda radslor &r t.ex. radsla for smarta, hoga
ljud och radsla for att falla. Barnet kan lara sig radslor genom egen erfarenhet av obehag-
liga situationer men ocksa av manniskorna runt om kring dem. Om foraldrarna &r radda
for tandlakare sa kommer troligen barnen att lara sig samma radsla. (Luotolinna-Lybeck,
2003, p. 19)

Barn uppvisar olika former av radslor i olika aldrar, den huvudsakliga radslan hos sma
barn pa sjukhus &r att bli 6vergiven. Dessutom forstarks den upplevda radslan hos barnet
nar de befinner sig pa sjukhus eller under ndgon form av undersékning. (Luotolinna-Ly-
beck, 2003, p. 20; Tamm, 2001, p. 80; Salanterd, et al., 2009) De vanligaste radslorna
enligt aldersgrupp ar foljande; i dldern 0-2 ar &r barnet radd for framlingar, 3-7 aringar
upplever ofta radsla for munskydd och anestesi, 7-12 aringar ar ofta radda for smarta,
kroppsligt obehag, rontgen, teknisk utrustning, operationer, att forlora kontrollen och att
do. (Tamm, 2001, p. 84)

Studien utford av Salanterd m.fl. (2009) kom fram till att mera an 90 % av barnen hade
atminstone en radsla anknuten till sjukvard, samt 29 olika former av radslor inom samma
kategori. Injektioner, tester, undersokningar och andra vardatgarder hor till de mest fore-
kommande. Andra radslor som framkommit var att vara en patient, uppleva smarta, bli
ensam och att bli intagen pa sjukhus. Dessutom uttryckte ca 20 % av barnen att radslan

berodde pa brist pa information. (Salanteré, et al., 2009)

Enligt en annan studie, som aven kom till liknande resultat och baserats pa 90 stycken
barn, ndmner 441 olika sjukhusrelaterade radslor. De réadslor som ndmndes i denna studie
som inte specifikt ndmndes i de dvriga studierna var; radsla for vaccinationer, att grava i

sar, mediciner per rektum, att vara naken och blodprover. (Salmela, 2010) Andra réadslor
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barn kan uppleva ar symptom pa sjukdom, olika lukter, barnets egen fantasi, nya och
okanda erfarenheter, mediciner, operation, att barnet forlorar sin autonomi och att barnets

egen kropp skadas. (Salanterd, et al., 2009)

Barn kan &ven vara radda for vardpersonalen och maktutévning. Barn upplevde radsla for
lakare, sjukskotare och speciellt situationer nar vuxna anvander sig av makt inom varden
av barnet, t.ex. ofrivilligt blodprov. (Salanterd, et al., 2009) Dessutom var barnen radda
for att vuxna skadar dem under olika ingrepp, speciellt upplevelsen ar denna nar det or-

sakar smérta. (Salmela, 2010)

For att barn ofta upplever en stor mangd radslor inom sjukvarden, speciellt olika behand-
lingar, provtagningar och undersdkningar (Salanterd, et al., 2009), darfér skall inga ono-
diga behandlingar utforas. ”Alla barn skall skyddas mot onddiga medicinska behand-
lingar och undersékningar” (NOBAB, 2017).

Barn uttrycker radslorna pa olika satt. En del barn grater och skriker medan andra ut-
trycker radslan verbalt eller pajasar sig och forminskar sin egen rédsla. Dessutom kan
barns radslor pavisas i deras ritningar. Det ar valdigt individuellt hur barn uttrycker sin
radsla, vilket vardare bor komma ihag. (Salmela, 2010) Barn anvander dock olika strate-

gier for att kunna hantera sina radslor och dven bearbeta dem. (Salmela, 2010)

2.3 Hur bearbetar barn radslor?

Formagan att hantera svara situationer kallas for coping. Barn anvander sig av olika co-
pingstrategier. Typen av copingstrategi beror pa bl.a. barnets alder, personlighet, tempe-
rament och utvecklingsniva. Dock har barnens copingstrategier det gemensamt att de ar
mer emotionella i jamforelse med vuxna personers copingstrategier. (Tamm, 2001, pp.
82-83) Enligt studien av Salmela (2010) uttryckte barn 517 olika typer av coping. Det
viktiga med coping ar att barnet skall fa kanna sakerhet, ansning och njutning. Vidare ar
det viktigt att barnet kan forsta meningen med situationen. Barnet anvander coping for att
skydda sig sjalvt men ocksa for att aktivt kunna delta i det som sker, t.ex. en vardatgard.
(Salmela, 2010)

11



For att barn skall bemastra olika former av undersokningar pa basta mojliga sétt bor de
vara val forberedda. Barn maste vara forberedda for att klara av ett smartsamt ingrepp
samtidigt som det sker, men ocksa for att efterat kunna bearbeta det som skett. Barn upp-
lever medicinska ingrepp starkare p.g.a. kunskapsbrist och for att barnet har svart att for-
std helheten av varden. Om handelsen ar svar for barnet kommer det troligen att paverka
upplevelsen av nasta liknande situation, den nya situationen kommer dérmed att upplevas
svarare. Samma princip fungerar tvartom; om barnet hanterar situationen positivt kommer
det troligen leda till att barnet lattare klarar av nésta liknande situation. (Tamm, 2001, pp.
82-83)

Det har utvecklats en del icke-farmakologiska strategier som kan hjélpa barnet hantera
svara upplevelser. Nagra exempel ar terapeutisklek, musik, tecknande och terapeutiskt
ledda forestallningar. (Tamm, 2001) Nar barn upplever kanslor som stress, frustration
eller radsla overfor barnet dessa kénslor in i leken. N&r barnet leker kan hen bearbeta och
soka losningar for sina kanslor som hen inte kunnat uttrycka tidigare. (Luotolinna-
Lybeck, 2003, p. 20) Genom lekverksamhet anpassad for patientens alder kan barn lara
sig att forutse handelser, bearbeta angest och radsla orsakad av okunskap om vad som
kommer att ske (Silva, et al., 2016). Evidens for det har kom fram i en studie déar barnen
fick undervisning fore nalpunktion med stod av en terapidocka. ”Barn som var ridda,
tysta och samarbetsovilliga fordndrades efter undervisningen med terapidockan.” (Silva,
et al., 2016) Barnen blev mer pratsamma, lugna, mera samarbetsvilliga och ett barn lekte
glatt med vardarna efter nalpunktionen. (Justus, et al., 2006) Barn kan alltsa bearbeta
radslor pa olika satt; ett bra och effektivt satt ar t.ex. genom lek. Det &r darfor viktigt att
barn har mojligheten att kunna leka pa sjukhus. Enligt direktiven av NOBAB (Nordisk
standard for barn och ungdomar inom halso- och sjukvard) skall barnet kunna ha mojlig-
heten att kunna leka pa sjukhuset, och helst &ven med andra barn. Leken skall ske under
trygga forhallanden. (NOBAB, 2017)

2.4 Lekens betydelse

”Leken hjédlper barnen att psykiskt, emotionellt, fysiskt och intellektuellt klara av och lara
sig olika situationer.” (Edwinson Mansson, 2001, p. 108). Leken &r alltsa en form av in-

strument barnet anvander for att klara av svara upplevelser. Genom leken lér sig barnen
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aven andra saker som sina egna kroppsfunktioner, sjalvbehérskning, de kan utveckla for-
staelse, de kan uppfylla 6nskningar och i egen ro hantera sin radsla. Viktigt ar att barn
overgdr fran att passivt uppleva situationen till att aktivt bearbeta den med hjalp av lek.
(Edwinson Mansson, 2001)

For att hjalpa barnen att hantera svara vardsituationer kan man anvéanda leken som en
metod. Infor kommande vard for barnet kan man anvanda sig av terapeutisk lek. Tera-
peutisk lek ger barnet mojligheten att aktivt bearbeta och att fa en kénsla av kontroll.
Dessutom kan det forbattra barnets relation till vardpersonalen. Fore ingreppet kan struk-
turerad lek anvandas och efter att en svar situation har skett kan avreaktionslek anvandas
som bearbetningsmetod. (Tamm, 2001, p. 86; Edwinson Mansson, 2001, pp. 110-111)

2.4.1 Strukturerad lek

Barnet ar unikt och behover darmed skréaddarsydd forberedelse infér behandlingar och
undersokningar. ”Barn kan bearbeta sin riadsla for injektioner i lek med sprutor.” (Tamm,
2001, p. 86). Den strukturerade leken innebér att barnet far prova och bekanta sig med
den utrustning som skall anvandas. Barnet far aven leka med utrustningen, t.ex. genom
att undersoka foraldrar och mjukisdjur. Féraldrarna eller vardaren kan dven leka med bar-
net sa att barnet far 6va att vara patient. Men innan barnet sjalvt kan borja leken behéver
hen korrekt och skraddarsydd information om hur leken skall ske. Det &r viktigt att barnet
lar sig hur t.ex. den medicinska utrustningen kommer att anvandas och hur man far be-
handla en patient. Detta ar viktigt for att undvika missforstand som kan uppsta om leken
skulle bli valdsam och darmed leda till mojlig radsla. (Luotolinna-Lybeck, 2003; Edwin-
son Mansson, 2001)

Barn, men aven ungdomar, kan forsta fenomen lattare genom att den muntliga instrukt-
ionen stods genom att vardaren konkret visar vad som kommer att ske med leksaker och
bilder. Trots att barnets verbala forstaelse inte vore helt utvecklad, kan barn forsta saker
béattre genom lek. Det ar viktigt att forklara vad som hander och varfér undersékningen
bor goras pa barnet och leksaken. Vardaren kan forklara stegvis och samtidigt visa han-
delserna i leken. (Luotolinna-Lybeck, 2003, p. 21; Edwinson Mansson, 2001) Enligt Ed-

winson Mansson skall personen som undervisar kunna svara korrekt pa medicinska fragor
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och foraldrarna kan finnas narvarande som askadare. Efter att barnet fatt leka med varda-
ren, skall man enligt god pedagogisk vardpraxis lata barnet leka under uppsikt och darmed
kan barnet visa att hen forstar. Denna lek kan sedan fortsatta i hemmet i barnets bekanta

miljo.

2.4.2 Avreaktionslek

Efter en obehaglig upplevelse kan barn bearbeta den genom lek, detta kallas avreaktions-
lek. Det rekommenderas att barnet far leka sjalvt, dock ar det viktigt att en vuxen dverva-
kar leken for att bryta av och ratta till om barnet leker for dramatiskt. Om barnet exem-
pelvis leker att hen skadar dockan/patienten, bor den Overvakande personen bryta leken
och forklara hur vardsituationen egentligen borde ga till. (Edwinson Mansson, 2001)

2.5 Forberedande verksamhet

Det &r viktigt att barnet far korrekt information och dessutom bor barnet ges maéjligheten
att bearbeta det som kommer att ske. Forberedelsen kan ske genom terapeutisk lek. Enligt
NOBAB:s standarder skall informationen vara skrdddarsydd for barnet och informationen
skall vara korrekt. Dessutom skall foraldrarna ocksa fa informationen (sjukdom, behand-
ling, vard...). Foljaktligen skall varden férsoka minska fysisk och psykisk stress for pati-
enten, alltsa rekommenderar de forberedande verksamhet for barn patienter. (NOBAB,
2017)

Det har bevisats att barn ar rddda for smérta. (Salanterd, et al., 2009) Det &ar vanligt att
man i Finland anvander sig av smartlindrande mediciner for att minska radslan samt smar-
tan infor t.ex. nalstick (Keituri & Laine, 2013). Dock ar det viktigt att komplettera detta
med andra metoder. Barnet behover stod och information av foraldrar samt vardpersonal.
(Salanterd, et al., 2009) Salantera et.al skriver att kunskap 0kar sjalvsakerhet och trygghet
bland férskoleelever, darmed minskar det radslor. Att ge mojligheten att prova instrument
samt maskiner minskar radslan infor sjukhusmiljon (Salanterd, et al., 2009; Luotolinna-
Lybeck, 2003). Darmed stoder denna evidens innehallet for slutprodukten vardvéskan

Pedprep.
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For att kunna forbereda barn infor ldkarbesok och sjukhusvistelse spelar foraldrarna en
nyckelroll. Det &r viktigt att informera foréldrarna om barns mojliga radslor och att berétta
for foraldrarna hur viktigt det ar att de stoder sina barn. For att forbattra mojligheten for
barnen att hantera sjukhusvistelsen &r foraldrarnas deltagande och medvetenhet ar en
grundl&ggande faktor. (Salanterd, et al., 2009; Luotolinna-Lybeck, 2003) | flera fall for-
medlar foraldrarna inte informationen vidare till sina barn eller sa har de en felaktig upp-
fattning om barnens radslor och forstaelse. | studien skriven av Runeson et.al (2007) be-
skrivs det att familjerna hade fatt informationsbrev hem fran sjukhuset. Brevet skulle l&-
sas tillsammans med barnen. Brevet innehdll skriftlig information, bilder, smartlindrande
medicin (EMLA) och en méjlighet att fa kontakta sjukskoterskan samt att besoka avdel-
ningen. Endast en familj kom och besdkte avdelningen. (Runeson, et al., 2007) Barnen
berattade att de ansag att de inte fatt tillrackligt med information. De 6nskade mera in-
formation om undersékningarna kunde orsaka smarta, hur en rontgenapparat fungerar och
hur det kénns att bli stucken med en nal. Detta syntes dven i resultatet da endast fa barn
kunde besvara fragorna omfattande och korrekt. Flera barn hade dven upplevt radsla och
haft andra symptom pa stress, som dalig sémn. (Runeson, et al., 2007) For att nalstick
kan orsaka radsla rekommenderas det i Sairaanhoitajan kasikirja att nalar och knivar inte
far namnas nar man ger informationen till barn (Keituri & Laine, 2013). Detta strider
dock mot barnens énskemal i studier om brist pa information (Runeson, et al., 2007; Sa-
lanterd, et al., 2009). ”For att barnen hade en omfattande kunskapsbrist angdende vad de

skulle utséttas for, maste nagot fattas i informationskedjan.” (Runeson, et al., 2007).

Tidsbrist och brist pa resurser kan vara orsaker till att sjukskotare inte lika val kan skrad-
darsy forberedande verksamhet for barnpatienter (Runeson, et al., 2007; Justus, et al.,
2006). Runeson et.al framstaller fragan om hur detta problem kunde l6sas. Dessutom un-

derstryker de hur viktigt det vore med systematiskt forberedande av barn infor sjukvard.

2.5.1 Exempel paférberedande verksamhet for barnpatienter

Forberedande verksamhet for barn &r véldigt viktigt. Det finns utvecklat flera olika verk-
tyg for att forverkliga forberedandet. Nagra exempel ar dockteater, konstterapi, bocker,
avslappningsovningar, filmer, fargbdcker och att leka med sjukhusutrustning och verktyg.
(Justus, et al., 2006)
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I Finland har utvecklats en webbplats, Terveyskylg, dar det samlats information for pati-
enter, deras anhdriga och vardpersonal. Ett av de stora huvudomradena ar Lastentalo. Pa
denna sida kan man t.ex. lasa om barns sjukdomar, hur barn kan forberedas infor sjukvard,
lekens betydelse och mycket mera. Pa sidan har aven samlats en del informationsfilmer
som barnen och féraldrarna kan titta pa tillsammans. Detta ar en form av férberedande
verksamhet som anvands i Finland, dock ar det pa eget ansvar att familjerna tittar pa
materialet hemma. Det blir darfor ett ansvar for foraldrarna att integrera barnet i forbere-

dandet med ratt form av information. (Lastentalo.fi, 2017)

Astrid Lindgrens Barnsjukhus och Karolinska Universitetssjukhuset i Stockholm, Sverige
har skapat en webbplats for barn och vuxna. Webbplatsen heter Narkoswebben och me-
ningen &r att barn och vuxna kan lara sig om méanniskokroppen, sjukvard och speciellt om
operationen. Hela webbsidan &r val uttankt for just den unga barnpatienten. Allt 1ases upp
och man kan vélja mellan fyra stycken olika audiosprak, dessutom finns det skriftliga
materialet pa 23 olika sprak. | Narkoswebben kan man klicka sig fram likt ett spel. Man
kan se pa olika filmer, bocker, spela spel, inreda sin egen operationssal, lasa ungdomars
bloggar och mycket mer. Pa denna webbplats kan barnet forbereda sig infor sjukvard pa
ett roligt satt. (Astrid Lindgrens Barnsjukhus, Karolinska Universitetssjukhuset, 2018)
Likt Lastentalo, ligger ansvaret pa foraldrarna att de ger barnet maéjligheten att anvanda
webbplatsen for att kunna forbereda sig infor sjukvard. Forutom webbplatser har &ven
andra forberedande program utvecklats for barn inom sjukvarden; t.ex. i USA.

Ett forberedande program for barnpatienter, utvecklades pa sjukhuset Mount Sinai i New
York ar 1990 och heter "Meet Me at Mount Sinai”(MMAMS). Det forberedande pro-
grammet MMAMS ger skraddarsytt forberedande for barnpatienter. Férmedlandet av in-
formationen paverkas av barnets alder, typ av ingrepp och barnets tidigare erfarenheter.
Andra faktorer som paverkar ar barnets sprak, kultur, religion, familjedynamik, progno-
sen, medicinsk historik samt uttryckt oro (Justus, et al., 2006). Familjerna far undervis-
ningen under ca 60 minuter. De far undervisningen antingen individuellt eller i grupp med

andra patienter. (Justus, et al., 2006)
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Forvanande var att de i programmet MMAMS anvénder sig av verktyg vilka kommer att
anvéndas i slutprodukten av detta examensarbete. ”Alla barnen erbjuds ett ldkarset med
en kirurgs skyddsmdssa, ansiktsmask, bandage, hjartmonitorer, identifikationsarmband,
en docka som patient, kritor och en programspecifik malarbok. ” (Justus, et al., 2006).
Det &r meningen att barnen skall bearbeta sina radslor genom lek. De leker ut sina for-
vantningar och missuppfattningar. Dessutom far barnen prova vardarnas klader. (Justus,
et al., 2006) Skillnaden mellan programmet MMAMS och examensarbetet vardvaskan
Pedprep ar att MMAMS utfors under en timme i sjukhusmiljo medan vardvéskan Pedprep

forbereder barnen hemma i en trygg miljo utan tidsgrans.

MMAMS erbjuder barnen en ryggsack de skall ta med till sjukhuset. Ryggsacken funge-
rar som ett 6vergangsobjekt. Det ar meningen att barnet har en aktivitet det kan utfora
innan det kommer till sjukhuset och nar patienten kommit fram och packar upp
ryggsacken. Overgéngsobjekt och annan forberedande information har som mal att géra
den okéanda miljon mera bekant och att minska radsla genom lek och aldersanpassad in-
formation. (Justus, et al., 2006) Vardvaskan kommer dven att fungera som ett Gvergangs-
objekt, vilket ar den andra uppgiften produkten har for att minska mojlig radsla hos barn-
patienter.

Produkten vardvaskan Pedprep skulle kunna anvandas inom systematisk forberedande
verksamhet infor olika former av sjukvard. Det huvudsakliga malet &r att minska majlig
radsla hos barnet via lekverksamhet. Barnet kan leka med innehallet i vardvaskan Pedprep
hemma med sin familj. Dessutom fungerar vardvaskan Pedprep som ett 6vergangsobjekt
om barnet blir intaget pa sjukhus. Barnet kan aven fortsatta leka med produkten pa sjuk-

huset.

3 TEORETISK REFERENSRAM

Barn kanner ofta radsla infor sjukvard. Radsla kan ses som en form av vardlidande.

For att barnen skall klara av att hantera och bearbeta sina radslor anvénder barnen sig av
t.ex. lek som en copingmetod. Barn har bevisats vara mindre radda om de forstar vad som

hander och barn lar sig effektivt genom leken. | svara situationer kan barnen behéva trost,

17



narhet och ansning. (Salmela, 2010; Edwinson Mansson, 2001) Omvardnadsteorin
”Ansa, leka och lira” av Katie Eriksson tar upp det viktigaste grundpelarna for god vard
inom barnsjukvarden. Det ar orsaken till att omvérdnadsteorin ”Ansa, leka och lidra” av
Katie Eriksson kommer att anvandas som en stomme for examensarbetets teoretiskrefe-

rensram.

3.1 Ansa

Ansa eller med andra ord att skéta eller varda &r en av de viktigaste uppgifterna hos en
sjukskotare. En viktig del av ansning ar beroring, som férutom vidréring kan vara égon-
kontakt eller att sta nara den andra. (Eriksson, 1987, pp. 24-26) Barn kan kéanna sig tryg-
gare om de har en god relation med sin vardare/foralder och t.ex. nyfodda kan bli lugnade
av beroring, varma filtar, gungande och att vardaren talar med en mjuk och lugnande rost
(Panella, 2016).

Till ansningen kan kopplas flera olika begrepp. Eriksson namner féljande begrepp (ss.
24-26); varme, narhet, bertring, vanskap, att vara accepterad, karlek, att vara alskad,
spontanitet, att bry sig om den andra och att fa sin identitet bekraftad. Eriksson (p. 24)
menar att ansningens viktigaste syfte ar att patienten nar tillfredstallelse. Om patienten ar
nojd ger det en god grund for véxt och utveckling. Vardaren kan med hjalp av olika ans-
ningsmetoder hjélpa patienten att na tillfredstallelse och darmed ge en god plattform for

utveckling. Barnens radsla kan underlattas med ansning (Salmela, 2010).
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Figur 1 Katie Eriksson namner flera olika begrepp for att beskriva vad ansa innebar inom varden. | bilden ser vi att
god vard, med t.ex. att bekrafta barnet eller att vardaren vill barnet val, kan en patient na tillfredstallelse. Bilden visar
aven att tillfredstéllelse &r en god grund for véxt och utveckling. (Eriksson, 1987) (Anon., 2017)

(Eriksson, 1987)

3.2 Leka och lara

”Pd samma gang som det finns lekdimensioner i lirande, finns ldrandedimensioner i lek.” (Johansson & Pramling
Samuelsson, 2007, p. 25).

Larande och leken ar en viktig del av den dagliga barnsjukvarden. Om barnet kan leka
betyder det ofta att barnet mar battre och har en battre hélsa. (Eriksson, 1987, pp. 26-32)

Leken &r en viktig del av barnens liv. I leken kan barnet bestdmma sjélv och anvénda sin
fantasi for att forsta och fa tillfredstéllelse. Barn kan leka i nuet eller i kommande eller
forfluten tid. Via leken kan barnen ldra sig nya fardigheter. (Johansson & Pramling
Samuelsson, 2007) Eriksson forknippar flera olika begrepp till lekande som fenomen, hon
namner; lust, skapande, interaktiv, 6vning, provning, allvar och 6nskan. Barnen kan for-
verkliga sina fantasier genom leken och de kan prova nya fardigheter i en saker milj6 de
sjalva skapat. (Eriksson, 1987) Likt leken &r larande en naturlig del av livet. Larande sker
kontinuerligt varje dag for bade barn och vuxna, det behdver inte betyda att man medvetet
uppfattar denna utveckling. (Eriksson, 1987; Johansson & Pramling Samuelsson, 2007)
Alla lar sig pa olika satt; genom imitation, att lyssna, prova, folja med, genom diskussion
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att fa gora sjalv. (Johansson & Pramling Samuelsson, 2007) Huvudsakliga malet med
larande ar att individen uppnar sjalvforverkligande. (Eriksson, 1987)

Att na sjalvforverkligande eller att bekrafta sin identitet kan ske genom leken och den
larande utveckling leken for med sig. Eriksson (p. 26-32) menar att ménniskan endast kan
bekrafta sin identitet genom skapandet som sker nar man leker. Barn soker ofta lararens
bekréftelse for deras kompetens. De vill att lararen skall titta pa vad de skapat eller lart

sig. (Johansson & Pramling Samuelsson, 2007, p. 96)

Forutom att barnet behover bekréaftelse fran sin larare sa ar det viktigt for barnet att fa
bekraftelse av sina foraldrar och andra viktiga personer i barnets liv. Darfor ar det viktigt
att berémma barnet nar den lart sig nagot nytt eller nar de genomgatt en medicinsk under-

sokning.

Formagan att sjalv kunna bekrafta sin identitet ar viktigt for att kunna anpassa sig till nya
situationer, speciellt frammande och skrammande sadana. (Eriksson, 1987). Genom leken
kan barn malmedvetet bearbeta information och dessutom 6va pa olika handlingsalterna-
tiv samt fardigheter. Vidare ar leken ett redskap som anvénds for att kunna éverfora nya
element fran barnets yttreverklighet till barnets inre verklighet. (Eriksson, 1987) Feno-
menet att barn infor ny information till sitt inre och bearbetar information kallas aven for
coping (Salmela, 2010; Tamm, 2001).

3.3 Teoretisk sammanfattning

I vardandet finns alla element, ansa, leka och lira.” (Eriksson, 1987, p. 26) Vardandet &r
det centralaste for en sjukskotare, och speciellt inom barnsjukvarden ar leken och larande
aktivt narvarande. Vidare ar det viktigt att forbereda barnet infor sjukvarden genom
lekverksamhet. Genom leken kan barnet pa ett naturligt satt lara sig nya saker, pa en dju-
pare niva forsta handelser, bekrafta sig sjalv och dven bearbeta saker som skett i barnets
liv. Eriksson menar att ansa, leka & lara ar vardandets karna och att dessa begrepp ur-
sprungligen har en halsobefrdmjande funktion. (Eriksson, 1987, pp. 20-21) Iden och tan-

ken bakom att ansa, att leka och att lara fungerar som grund for slutprodukten vardvaskan,

20



vilket genom forberedande genom lek ger en mgjlighet att minska radsla och dérmed
fungerar halsobeframjande.

4 SYFTE OCH FRAGESTALLNING

Syftet med examensarbetet &r att utveckla en vardvaska, som kan vara en del av den for-

beredande verksamheten for barn inom sjukvarden.

Fragestallningar:
e Vilka produkter/arbetsredskap/vardinstrument har bevisats orsaka radsla hos
barn?

e Vilka vardatgarder har bevisats orsaka radsla hos barn?

5 METODIK

Examensarbetet ar en form av projektarbete. Enligt Lundeqvist utgar projektarbeten fran
att det finns ett eller flera problem, darmed bor en forstudie utforas infor ett storre projekt.
Forstudien bor definiera problembeskrivningen, malet och delmalen. Malen bor vara av-
gransade, klara, matbara o.s.v. Det ar viktigt for att malen styr projektet. (1995, pp.47,49)
Syftet med design och produktutveckling ar att skapa en produkt. Det &r dock viktigt att
ha en klar plan om hur produkten skall framstéllas och vilka egenskaper produkten skall
ha, efter att en fardig plan &r utvecklad kan en prototyp av produkten skapas. (Lundeqvist,
1995, p. 59)

I utvecklingsarbeten anvénds vetenskaplig och annan kunskap systematiskt for att ut-
veckla nya produkter eller forbattringar i fardiga uppfinningar. Likt annan vetenskaplig
verksamhet ar systematisk dokumentation otroligt viktigt inom utvecklingsinriktat pro-
fessionellt arbete. Lundeqvist skriver att utvecklingsprojekt sker under osékerhet dd man
efterstravar mal i framtiden. Utvardering ingdr i allt utvecklingsarbete. Resultaten bedéms
enligt nytta och effektivitet, beddmningskriterierna ar viktiga for en god utvérdering av
produktens slutresultat. (Lundeqvist, 1995, pp. 53-55)
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Detta examensarbete kommer att vara ett verksamhetsinriktat examensarbete, vilket re-
sulterar i en slutprodukt. Slutprodukten &r en vardvaska. Meningen &r att utveckla forbe-
redande verksamhet for barnpatienter. Huvudmalet ar att minska radsla. Lundeqvists bok
Design- och produktutveckling skriven ar 1995 och ASUB-modellen han beskriver kom-
mer att anvands som metod for att forverkliga prototypen av slutprodukten. ASUB-mo-
dellen &r det centrala verktyget for att systematiskt bestamma innehallet av vardvaskan.

5.1 ASUB-modellen

For att produkten skall vara framgangsrik ar innehallet av vardvéskan av storsta intresse.
Sjukskatare skall varda evidensbaserat, darfor ar det viktigt att evidens ligger som grund
for vardvaskan. Det finns bevis som stder att barns radslor forknippade med sjukhus och
vard kan bearbetas genom att leka med medicinsk utrustning. Dessutom &r det bevisat att
lek med medicinsk utrustning fore vardatgarder minskar radslan hos barnet och hjalper
barnet att klara av ingreppet (Justus, et al., 2006). ASUB-modellen (Figur 2) kommer att
anvandas som verktyg for att tydliggora valen av innehallet i prototypen. ASUB-modellen
bestar av delarna analys, syntes, utvardering och beslut, vilka &dven &r orden som mo-

dellens namn hanvisar till.

Design ar en problemldsningsprocess och problemen bor delas upp i delproblem for att
na ett bra slutresultat. ASUB-modellen &r en metod for att losa designproblem. Varje
problem delas upp i etapper. Bilden visar ASUB-modellen visuellt. Denna problemlds-
ningskedja kan ske flera ganger. Varje steg far ett nytt namn; en siffra for att visa vilken

problemldsningsrunda det ar fragan om. (Lundeqvist, 1995, p. 68)

ASUB-modellen

ANALYS SYNTES UTVARDERING BESLUT

(Lundeqvist, 1995, s. 68)

Figur 2 ASUB-modellen anvands som verktyg for att bestamma innehallet av vardvéaskan. Modellen kommer &ven att
anvandas som mall for rubriker i tabellerna i kapitel 7.1.1., i tabellerna visualiseras beslutsprocessen for innehallet av
produkten. ASUB-modellens delar: Analys; funnen radsla i kapitel 2 och 3. Syntes; skapar en dellésning for rédslan.
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Utvardering; finns det evidens for att dellésningen fungerar? Beslut; Godkénns delldsningen? Dessutom anvéands dven
rubriken “motivering”; for att tydliggéra om beslut dr avvikande och varfor.

For att systematiskt l6sa designproblem boér man ga igenom varje steg av processen. |
analys steget insamlas information. | detta examensarbete kommer informationen att tas
fran litteratur och studier. | utvecklandet av slutprodukten ligger intresset kring fragestall-
ningarna i detta arbete. Informationen som majligen svarar pa fragorna, analyseras och
satter kraven pa slutprodukten, i detta fall vardvaskan. Dessutom kan kraven delas in i
delsystem, alltsd om det visar sig att barn &ar radda for tio olika medicinska verktyg ar
varje verktyg ett eget delsystem och analyseras skilt med hjalp av ASUB-modellen.
(Lundeqvist, 1995, p. 68)

Nér alla krav, d.v.s. medicinska verktyg, ar uppdelade i skilda delsystem och problemen
ar identifierade bor l6sningar for dessa hittas. Det &r i syntessteget dellsningar skapas.
For att klargora: “’varje dellosning svarar mot nagot delsystem av kriterier” (Lundeqvist,
1995, p. 68). Efter detta steg bor en utvardering ske. Uppfyller delldsningarna sin funktion
for att 16sa problemen och uppfylls kraven pa produkten med dellésningen? Svaret pa
detta avgor hur projektet skall fortskrida. Om kraven inte uppfylls med I6sningen bor
designern fundera om och starta igen fran analyssteget. Om kraven daremot uppfylls kan
denna lésning anvandas. (Lundeqvist, 1995, p. 68) Barn ar t.ex. ofta radda for nalstick,
men detta kan 16sas med att barn kan leka med leksakssprutor och kanyler pa mjukisdjur
och anhdriga. Det finns t.o.m. evidens for att detta kan hjélpa, alltsd kommer det att finnas

en leksaksspruta och en leksakskanyl i slutprodukten vardvaskan.

Hypotetiskt exempel: Detta gors ordentligt for varje krav i tabell.

Krav: Radsla for: Delldsning: Svar:

Nalstick: kravl Spruta Evidens, godkand
Munskydd: krav2 Skyddsmask Evidens, godkand
Bli 6vergiven: krav3 ? Inte godkand?
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5.2 Planen for arbetsprocessen

For att fa en klarare bild av hur arbetet skall genomféras har fyra huvuddelar valts ur
boken Design- och produktutveckling. Arbetsprocessen kommer att delas upp i fyra ske-
den; en genomforandefas, produktframstaliningen, utvardering av produkten och en moj-

lig implementering av produkten. (Lundeqvist, 1995, p. 52)

5.2.1 Genomfdrande

Det konkreta i arbetsprocessen kan delas upp enligt designtankandet. Designtankandet
innehaller information om arbetsprocessen bakom skapandet av produkten, men ocksa
information om produktens egenskaper (Lundeqvist, 1995, p. 60). Bilden (Figur 3) visar

hur designtankandet kan delas upp visuellt.

Designtankandet

Produkten

Arbetet
bakom
vardvéaskan.

Vardvéaskans:
innehall,
material,
detaljer

(Lundeqvist, 1995)

Figur 3 Designténkandet.

Processen eller sjalva arbetet bakom produktutvecklingen beskriver vilka metoder som
anvands for att nd malen. Dessutom beskrivs sjalva utférandet av utvecklingen av slut-
produkten i konkret form. (Lundeqvist, 1995) Objektet eller slutprodukten innehaller de
egenskaper som nas med hjalp av arbetsprocessen. Processen kommer att byggas upp av
en hierarki av arbetsskeden. De storre faserna ingar i design-skedet som delas upp i tre

faser; ett inledande skede, ett huvud- och detaljskede. Inom design-skedets huvuddel
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kommer ASUB-modellen att anvéndas. Med ASUB-modellen kan beslut faststallas och
valen utvérderas systematiskt.
(Lundeqvist, 1995)

Design-skedet

I genomférandefasens design-skede, som baseras pa Lundeqvists “figur 6.1. Designske-
dets tre faser” (p. 62), tydliggor design-skedets arbetsprocess i tre olika faser. For att
béattre forankra teorin och till detta arbete, utvidgades bilden (Figur 4) for att visa vad som

kommer att goras for att skapa vardvaskan.

Design-skedet Modifierat fér examensarbetet.

Inledande fas E— Informationssokning; enligt fragestallningarna i
examensarbetet.

i Vad ar barn radda for? Bakgrundinformationen
kommer att analyseras och majliga Iosningar skapas. ASUB-modellen
Understddes l6sningen av evidens? Valen kan goras, kommer att anvandas
Huvudskede g innehallet av vardvaskan utvecklas och faststills. som verktyg for att
Maojlig diskussion med experter pa plaster och b(isvar;i '
1 material; val av material fastsalls. fragestdllningen.

Skisser av resultatet skapas. Val av vaskans farg och
Detaljeringskede |iummd utseende bestams. Storleken av vaskan réknas ut

baserat pa volymen av innehallet i vardvaskan

(Lundeqvist, 1995, s. 62)

Figur 4 Design-skedet, modifierat for examensarbetet.

Den forsta fasen kallas for den inledande fasen. | den inledande fasen kommer idéerna
for vardvaskan att skapas. | bakgrunden utreds viktiga delomraden for examensarbetet.
Speciellt viktigt for utvecklandet av slutprodukten &r att utreda om barn kan ha radslor
for medicinsk utrustning och olika vardsituationer. For att arbetet baseras pa litteratur
kommer informationen funnen i den att forankras till idéerna for innehallet av vaskan.

Efter den inledande fasen kommer Huvudskedet.

Huvudskedet &ar d& stora beslut utreds. | detta skede av examensarbetet kommer ASUB-

modellen att anvandas som verktyg for att utreda vilka medicinska redskap och material
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som kan anvandas i slutprodukten. For att utreda vilka material som &ar lampliga for sjuk-
husmiljo och barn, kommer en diskussion att foras med experter inom Arcadas utbild-
ningsprogram inom process- och materialteknik, angaende vilka plaster som kan uppfylla
kriterierna for vaskans materialegenskaper. Kriterier for materialet &r att det skall kunna
rengoras med bakterie- och virusdédande medel, materialet skall klara av tillrackligt htga
temperaturer i maskintvatt, materialet far inte vara giftigt for manniskor, materialet skall
vara hallbart och det skall mojligen kunna produceras med hjalp av en 3D-printer. Om
mojligt skulle det vara bra om materialet/plasten kan atervinnas. Nar valen ar gjorda kan
projektet fortsatta till nasta fas och de sista besluten kan fattas. Detaljeringsskedet ar den
sista delen av utvecklingen av produkten. Val av farger, utseende och storlek pa véaskan
kommer att faststallas och detta fortydligas med en skiss. For att integrera barnets per-
spektiv kommer fyra stycken bekanta barn att fa ge sin asikt om vilken farg de vill att
vaskan skall vara. Detta kommer ske med hjélp av Bilaga 1. Barnen kommer att fa farg-
lagga bollen pa bilagan med tilldelade filtpennor. Barnens dnskemal beaktas i slutresul-
tatet.

5.2.2 Produktframstéallning

Né&r arbetets genomférandefas ar avklarad finns all information tillganglig for att borja
med den konkreta produktionen av prototypen for vardvaskan. Férst kommer innehallet
att inforskaffas fran b.la. apotek och dessutom kommer det att kompletteras med simule-

ringsutrustning fran Arcada for att fa ihop innehallet for prototypen.

Det ar viktigt att beakta risker da smabarn kan svalja mindre delar och barn kan skada sig
pa vassa foremal. Ett alternativ ar att anvanda dessa delar i vardvaskans prototyp. Dock
ar det viktigt att minnas att dessa bor modifieras om vardvaskan tas i allmant bruk. For
att komplettera innehallet kommer annan utrustning att sattas med i vardvaskan. Utrust-
ningen bor ha en helhetsbetydelse for skrammande vardsituationer. Till exempel kommer
det i nalstick att behovas plaster och bandage for att fa det hypotetiska blodet att koagulera

efter sticket.

Nar innehallet i vaskan ar klart och modifierat kan vardvaskans skal framstéllas. Orsaken

till att produktionen kommer att ske i denna ordning ar att volymen av innehallet inte &r
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kand i detta skede. Om mojligt, kommer skalet att framstéllas med hjélp av en 3D-printer.
Planen &r att framstéllningen skall ske i samarbete med en student fran Arcadas utbild-
ningsprogram inom process- och materialteknik. Dock kan det handa att detta sker forst
efter att examensarbetet ar fardigt. Darmed kommer den konkreta framstallningen av pro-

totypen att ske som ett utvecklingsprojekt under varen 2019 inom utbildningen forstavard.

5.2.3 Utvardering

For att sékerstélla god kvalitet for produkten, bér en form av utvarderingsmetod anvan-
das. | examensarbetet anvands tva utvarderingar. Utvarderingen kommer i mikroskala att
integreras via ASUB-modellen, men den féardiga prototypen kommer att utvérderas av
barn. | tabellerna i kapitel 7.1.1 kommer varje dellésning att godkannas eller underkénnas
beroende pa evidens funnen i litteraturen. | kapitel 7.5 kommer utvarderingen av den far-

diga produkten och arbetsprocessen att beskrivas.

Samma barn som fick ge 6nskemal om fargen pa vaskan kommer att fa se slutresultatet
och utvérdera det. Om prototypen framstélls i konkret form kan barnen eventuellt fa
Oppna den, titta och prova delarna i véskan, dock under uppsikt. For att mer systematiskt
utvérdera slutresultatet kommer Bilaga 2 att anvandas som stod. | bilagan finns fragor
som barnen far besvara. Fragorna ar anpassade for barnens utvecklingsniva. Barnen kom-
mer dessutom att observeras under leken med vardviskan. Atminstone den ena av barnets
vardnadshavare kommer att vara narvarande sa att barnet kanner sig tryggare i situat-
ionen. Alla barnen kommer dock att vara fran skribentens narkrets.

Produkten som helhet kommer att utvarderas med tanke pa malet och barnens utvérde-

ring. Dessutom kommer arbetsprocessen att utvérderas.

5.2.4 Implementering

Den forsta prototypen av vardvaskan kan mojligen testas av barn i olika aldrar for att se
om den kan anvandas som ett fungerande verktyg inom den férberedande verksamheten
for barnpatienten. Om detta &r ett fungerande hjalpmedel kan det mgjligen gora forbere-
dandet av barnen infor sjukvard mera systematiskt trots tidsbrist och resursbrist inom

sjukvarden. Om prototypen verkar Iénsam kan fortsatta studier utforas for att méjligen
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utveckla en serie av vardvaskor. Visionen ar att skapa ett foretag som fortsatter att designa
och producera dessa vardvaskor. Vardvaskorna skulle mojligen da kunna bestéllas och
kdpas hem genom en hemsida av foretaget. | varje vaska finns det med instruktioner och

eventuellt koder for informationsvideon.

| framtiden kan vardvaskan utgora en serie av olika vardvaskor. For att barn &r unika och
forstar samt hanterar saker pa olika satt i olika aldrar, &r det viktigt att det utvecklas skrad-
darsydda vardvaskor for barn i olika aldrar. Den forsta prototypen for vardvéskan ar en
allmén vardvaska utan beaktande av alder. Ju aldre barnen ar desto mer verklighetstroget

kan innehéllet vara.

Alla patienter ar dven olika, alla har olika sjukdomar. Det ar viktigt for patienter att fa
personlig information om sin sjukdom och sina kommande undersokningar. Forbere-
dande verksamhet ar speciellt viktig for barn. Darfor ar det viktigt att utveckla vardvaskor
som baseras pa barnets diagnoser. Larandet som ingar ar i forberedande verksamhet for
barnpatienter ar komplext, for att underlatta detta kan man utnyttja leken som ett medel.
Verktyget i leken kan vara vardvaskan som &r skraddarsydd for barnet. Barnets egen
vaska baseras pa barnets diagnoser och alder och detta kan eventuellt leda till battre slut-

resultat.

Alla barn &r dock inte sjuka, men kommer anda att ha regelbundna besok pa radgivningen,
hos tandldkaren och troligen kan barnet bli sjukt i korta perioder. Det &r ocksa viktigt att
forbereda dessa barn, darfor kommer det dven att utvecklas innehall som passar in for

b.la. tandlakaren, jouren, radgivningen, ambulansen och vanliga lakarbesok.

For att gora vardvaskan annu mer personlig har vaskans utseende en stor betydelse for
barnet. Darfor &r planen att skapa en hemsida, dér anhoriga och personal kan bestélla
skraddarsydda vardvaskor. Pa hemsidan kan man vélja typ av vardvaska, diagnoser och
fylla i alder for att fa ett skraddarsytt innehall. For att gora vardvaskan mer personlig for
barnet, kan hen valja farg pa skalet och mojligen valja extra figurer. Dessutom kan pati-
entens namn tryckas pa vaskan. Pa detta satt kan produkten kdannas mera meningsfull for

barnet och vara hens egen trygga leksak.
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5.3 Etiska aspekter

Examensarbetet kommer att skrivas enligt Arcadas etiska riktlinjer. Arcadas etiska rikt-
linjer baseras pa de riktlinjer for god vetenskaplig praxis som Forskningsetiska delegat-
ionen i Finland utfardade ar 2012. (Arcada, 2014)

Barns radslor infor sjukhusvistelser och olika vardingrepp ar grunden for produktutveckl-
ingen. Studier med barn som forskningsobjekt ar alltid etiskt problematiska och detta tas
i beaktande i valet av material, som valjs till examensarbetet. Sjukskoétare skall varda
evidensbaserat och darmed &r det viktigt att evidens ligger som grund fér examensarbetet.
Val av innehallet av vardvaskan baseras pa funnen evidens i litteratur och studier. Kal-

lorna som anvands i examensarbetet kommer att respekteras.

Det ar viktigt som sjukskotare att varda patienter med respekt och beakta patientens in-
tegritet. Sjukskotarens yrkesomrade och etiken samt karnan for vardandet syns val i Katie
Erikssons omvardnadsteori Ansa, leka och lara (se kapitel tre). Det ar viktigt att minnas
att alla manniskor &r unika individer och bor vardas med respekt oberoende av alder eller
bakgrund. Darfor har barnets perspektiv beaktats aktivt i utvecklingen av prototypen.

De barn som kommer att ge sitt forslag till produktens farg och utvéarderar vaskan kommer
att vara bekanta barn fran skribentens narkrets. Deltagandet ar frivilligt och barnens vard-
nadshavare ar narvarande och ger muntligt samtycke. Blanketterna som barnen farglagger
och deras utvardering av vardviskan dokumenteras. Dokumentationen kommer att forva-
ras sa att endast skribenten har tillgang till materialet. Bilderna i kapitel 7.2 har fatt god-
kannande fran vardnadshavaren och bilderna far infogas i arbetet. Namn eller kon kom-

mer inte att namnas, endast aldern kommer att dokumenteras i arbetet.

For att kunna utveckla en produkt ar det viktigt med en tydlig plan (se kapitel fem). En
tydlig plan ger en god forutséttning for att systematiskt skapa prototypen. En noggrant
dokumenterad plan ger méjligheten att upprepa processen och fortsattningsvis ge mojlig-
heten att komma till samma resultat. Detta examensarbete kommer att skrivas med om-

sorgsfullhet och dokumenteringen gors noggrant och arligt. Resultatet kommer att vara
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tydligt dokumenterat och dessutom kommer resultatet att fortydligas med tabeller, bilder

och i néra framtid &ven som en konkret prototyp.

5.4 Sammanfattning av metoden

| detta verksamhetsinriktade examensarbete kommer ASUB-modellen att anvandas som
verktyg for att forverkliga slutprodukten. Helheten for arbetsmetoden baseras pa Lun-
deqvist (1995). Designtankandet i verksamhetsinriktade arbeten spelar en stor roll i ut-
vecklandet av en produkt. Darfor fungerar tankarna som en stomme for arbetsprocessen.
Arbetet kommer att dokumenteras systematiskt for att uppfylla kriterierna for vetenskap-
liga arbeten.

Efter att bakgrunden ar klarlagd och val av innehallet for produkten &r gjorda kommer en
konkret prototyp av produkten att forverkligas. Forverkligandet kommer att besta av skis-
ser av innehallet med beskrivningar samt vaskans utseende. Efter att skisserna ar klara
vore idealet att producera en prototyp av vaskan i Arcadas plastlabb med hjélp av t.ex. en
3D-printer. Det ar endast prototypens yttre skal som printas, innehallet kommer att infor-
skaffas fran t.ex. apotek och simuleringsutrustning kommer att lanas fran Arcada. Planen
ar att produktionen av skalet kommer att utgora skribentens utvecklingsarbete inom ut-

bildningen forstavard under varen 2019.

6 TIDSPLAN

Diskussion om tidsplanen fordes under grupphandledningstillfallet 27.10.2017. Malet ar
att examensarbetets planfas blir klar fore vecka 10, 2018. Orsaken till detta ar att varens
praktiker borjar vecka 10. Vid sidan om praktiken som tar 10 veckor dr malet att arbeta
pa examensarbetet. Malet ar att bestdmma innehallet i vardvaskan och materialet innan
sommarlovet borjar. Under hosten 2018 kommer skisser och en konkret prototyp av vard-

vaskan att framstallas. Examensarbetet borde presenteras hosten 2018.
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Tabell 1

Tidsplan Innehall Viktiga da- | Resultat Examensar- | Arbetspro-
tum betets fas cess
Okt. 2017 Informat- 23.10 forsta | 24.10 -> 5 | Idefas Inledande
ions  sok- | handled- artiklar till fas
ning + skri- | ningen. idefasen
ver pa ide- | 27.10 andra
fas handled-
ningen.
Nov. 2017 | Informat- 7.11 God- | Syftet klart. | Idefas -/l-
ionssokning | kand idefas. | Godkand Planfas
(speciellt 14.11 Drop | idefas.
metoder & |in. 2211
teorier) fjarde hand-
ledningen.
Dec. 2017 Informat- 8.12 femte | Teoretiska | Planfas -11-
ionssokning | handled- referensra-
+ skriver pa | ningen. men och
planfas. 12.12 sjatte | metoden
handled- valdes.
ningen.
Jan. 2018 Informat- 16.1 attonde | Minipresen- | Planfas -11-
ionssokning | handled- tation + PP;
+ skriver pa | ningen. argumentera
planfas. for min bak-
grund &
syfte.
Feb. 2018 Skriver pla- | 12.2 nionde | Fardig bak- -11-
nen fardig + | handled- grund, me-
forbereder | ningen
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presentat- tod & teore-

ionen av tisk  refe-
planen. rensram.

Mar. 2018 12.3 tionde Genomfo-
handled- rande
ningen, men
skribenten

ar pa yrkes-
praktik.
Apr. 2018 Genomfo-

rande

*Arbetsprocessens produktframstélining och presentation kommer efter genomférandet.

7 PROTOTYPEN PEDPREP

| detta kapitel presenteras resultatet. Vidare beskrivs den konkreta arbetsprocessen som

skett enligt planen (kapitel 5, Metodik).

7.1 Vaskans innehall

Innehallet for prototypen baseras pa evidensen i kapitel ett, tva och tre. | examensarbetet
namndes 43 olika radslor. Dessa radslor granskades ater med hjalp av fragestallningarna.
Elva radslor uppfyllde fragestallning nummer ett och fjorton stycken radslor uppfyllde
fragestallning nummer tva. Det totala antalet radslor som uppfyller bada fragestallning-
arna ar 25 stycken. Dessa 25 bearbetas med ASUB-modellen. Dock behdver det inte be-

tyda att alla inforlivas i vardvaskan.

7.1.1 Hur dellésningarna skapats

De 25 radslorna bearbetades med hjéalp av ASUB-modellen. Darmed bestamdes innehal-

let av prototypen Pedprep. | kapitel 5.1 syns ASUB-modellen som figur. Denna figur har
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gett rubrikerna i tabellerna. ASUB-modellen har darmed fungerat som verktyg for att

faststalla innehéllet i vardvaskan.

e Fragestallning 1: Vilka produkter/arbetsredskap/vardinstrument har bevisats or-

saka radsla hos barn? Till forsta fragestéallningen hor delsystemen nummer 1-11.
Se tabell 2.

e Fragestallning 2: Vilka vardatgarder har bevisats orsaka radsla hos barn? Till den

andra fragestallningen hor delsystemen nummer 12-25. Se tabell 3.

Tabell 2
Delsystem | Analys Syntes Utvarder- | Beslut Motivering
ing
Krav: Dellésning: | Evidens? | God- Om av-
Radsla for-> kand/Un- vikande
derkand
1 K:1, nlstick | Spruta Evidens Godkéand
2 K:2, kanyler- | Kanyl Evidens Godkéand
ing
3 K:3, blod- | Fran fingret, | Evidens Godkand
prov fran ven
4 K:4, mun- | Ansiktsmask | * Godkand MMAMS
skydd
5 K:5, rontgen | (-) Evidens Underkédnd | Ryms inte i
vaskan.
6 K:6, teknisk | Stetoskop, Evidens Godkénd
utrustning Sp02-ma-
tare, elektro-
der,  blod-
trycksman-
schett
7 K:7, injek- | Sprutor Evidens Godkénd
tioner
8 K:8, tester O] - Underkéand | For  brett
spektrum
9 K:9, vaccina- | Sprutor Evidens Godkéand
tioner
10 K:10, medi- | Piller ? - Evidens inte
ciner per rec- direkt fun-
tum nen.
11 K:11, medi- | Kopp, piller, | ? Godkénd Evidens inte
ciner pillerburk, direkt fun-
spruta nen. Dock
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ar det van-
ligt att barn
inte tycker
om medicin
eller vitami-
ner.

*Det har utvecklats ett forberedande program MMAMS (Meet Me at Mount Sinai) for

barnpatienter i New York. Se kapitel 2.5.1. | detta férberedande program anvands en hel

del utrustning barnen fatt leka med och prova. Programmet har fungerat véal och minskat

radslan hos barnen infor kirurgi. Darmed godkéanns dessa innehall for prototypen

Pedprep.
Tabell 3
Delsystem | Analys Syntes Utvarder- | Beslut Motivering
ing
Krav: Dell6ésning: | Evidens? | God- Om av-
Radsla for-> kand/Un- vikande
derkand
12 K:12, smarta | VAS-métare, | Evidens Godkand
EMLA
13 K:13, Mask, kirur- | Evidens, * | Godkand MMAMS
anestesi gens mossa,
elektroder
14 K:14, opera- | Bandage, * Godkand MMAMS
tioner sarkompress
15 K:15, un- | Stetoskop, Evidens Godkénd MMAMS
dersdkningar | ficklampa,
pinne,..
16 K:16, ) - - For manga
vardatgarder alternativ.
17 K:17, vara | (-) - - Sker genom
patient leken.
18 K:18, grava i | Leksaksin- Evidens Godkéand
sar strument
19 K:19, symp- | Hudfargkri- | ? Godkéand Barn  kan
tom pa sjuk- | tor etc. rita sar och
dom utslag.
20 K:20, Plaster, ? Godkand Bandage &
kroppsskada | bandage, plaster finns
leksaksgips i allman
forstahjalp.
21 K:21, roller | (-) * Sker genom
hos person- leken.
alen
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22 K:22, lakare | Arbetskla- * Godkénd Sker genom
der, leken.
skyddsklader
23 K:23, sjuk- | Arbetskla- * Godkand Sker genom
skotare der, leken.
skyddsklader
24 K:24, ofriv- Maktutov-
illigt  blod- ning; svart
prov att konkreti-
sera med in-
strument.
25 K:25, ingrepp | (-) - Kan beaktas
om det ut-
vecklas spe-
cifika och
skréddar-
sydda vard-
vaskor i
framtiden.
*Det har utvecklats ett forberedande program MMAMS (Meet Me at Mount Sinai) for

barnpatienter i New York. Se kapitel 2.5.1. | detta forberedande program anvands en hel
del utrustning barnen fatt leka med och prova. Programmet har fungerat vél och minskat
radslan hos barnen infor kirurgi. Darmed godkanns dessa innehall for prototypen

Pedprep.
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7.1.2 Bild av innehallet

S

Figur 5 Pa bilden syns innehallet som valdes for prototypen enligt tabell 2 och 3. Barnen fick leka med detta innehall.
Utrustningen ar inte modifierat fér barn. | den fardiga prototypen skall innehallet vara i barnstorlek.

Pa bilden syns utrustningen som valdes enligt tabell tva och tre. Barnen fick leka med
innehallet trots att innehallet inte var modifierat i barnstorlek. Innehallet lanades fran Ar-
cadas simuleringsutrymmen. Innehéllet saknade en saturationsmétare, patientarmband

och ett provror. Dock fungerade leken val utan dessa.

7.2 Vaskans utseende

| samband med att barnen fick leka med prototypens innehall fick de ge sina énskemal
om hur vaskan skall se ut. Barnen anvéande sig av ett paket med filtpennor med 15 olika
farger. Efter att barnen farglagt Bilaga 1 enligt anvisning stalldes nagra foljdfragor. Bar-
nen onskade en vaska med handtag. Tva av barnen onskade att vaskan skulle vara bade
rod och lila med glitter. Ett barn 6nskade att vaskan skulle vara turkos och ett barn 6ns-

kade att den skulle vara ljusbla. Alla barnen 6nskade att vaskan skall ha en bild eller en
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figur t.ex. en pojke, ett hus, en regnbage, vita hjartan och vad som helst. Dessutom 6ns-
kade ett barn att vaskan skall ha Elsa och Anna fran filmen Frozen pa skalet.

Figur 6 Barnen fick anvanda dessa farger for att ge sitt Gnskemal om vilken farg vaskan skall ha. Barnen anvéande
filtpennorna pa bilden och fargade bollen pa Bilaga 1.

Figur 7 Barnet som gav detta énskemal var tvd &r gammalt. Hen 6nskade att bada sidorna skall ha denna farg (turkos).
Vidare ville hen att viskan skall ha handtag och en pojke pa.
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Figur 8 Barnet som gav detta énskemal var tre ar gammalt. Hen 6nskade att vaskan skall ha lite pink och lila, men
mycket rétt. Bada sidorna skall besta av dessa farger, dessutom skall vaskan ha pinkfargat glitter. Den skall ha ndgon
figur och véskan skall ha ett handtag som &r lila.

Figur 9 Barnet som gav detta onskemal var fyra ar gammalt. Hen onskade att vaskan skall vara pink i mitten och rod
runt, dessutom skall vaskan ha glitter pa. Véaskan skall ha ett handtag. Figurer pa vaskan var ett hus, en regnbage och
Elsa och Anna fran filmen Frozen.
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Figur 11 Barnet som gav detta 6nskemal var 11 &r gammalt. Hen onskade att vaskan skall vara enfargat ljusbla i
basen, men att den skall vara ménstrad med vita hjartan. Vaskan skall vara en kappsack med ett handtag. Vaskan skall
dessutom ha ett "knixlas" for att kunna halla vaskan stangd.

Figur 10 En enkel skiss av hur skalet troligen kommer att se ut. Barnen 6nskade att vardvaskan skall vara en kappsack.

39



7.3 Den fardiga prototypen

Den fardiga prototypen kommer att utvecklas under varen 2019 i ett utvecklingsarbete

inom forstavard pa yrkeshégskolan Arcada.

7.3.1 Krav pa materialet

Skribenten har funderat ut mojliga krav for materialet av prototypens yttre skal. Kraven

ar foljande:

. Det skall kunna rengdras med bakterie- och virusdédande medel.

. Materialet/plasten skall klara av tillrackligt htga temperaturer i maskintvétt.

. Materialet/plasten far inte vara giftigt for manniskor.

. Materialet/plasten skall vara hallbart.

. Om mojligt kan plasten anvéandas i en 3D-printer for att producera vardvéskan.
. Om mojligt borde materialet/plasten kunna atervinnas.

Dessa krav finns &ven uppraknade i bilaga 3. Den valda plastsorten kommer inte att fast-

stéllas i detta examensarbete.

7.4 Den konkreta arbetsprocessen

Examensarbetet inleddes under hosten 2017 (se tidsplanen i kapitel 6) med informations-
sokning. Sista informationssokningen gjordes under hosten 2018. Databaserna som an-
vandes var; Ovidnursing collection 1, (Pubmed och EBSCO). De kombinerade sokorden
var;”child* and fear and preparat*” och child* and hospit* and fear”. Begrénsningen
som anvandes var Peer reviewed. Dessutom genomsoktes hela journalen Pediatric
nursing for att se om kallorna kunde ge innehall for prototypen. Litteratur lanades fran
bibliotek. Dérefter anvande sig skribenten av examensarbetets fragestéllningar for att se
vilka av studierna och vilken av den dvriga litteraturen som vore relevant for produktut-
vecklingen. Dessutom ville skribenten visa varfor produkten ar viktig och kéllorna valdes

enligt detta.

Huvudskedet gjordes 16.10.2018; skribenten bdérjade med den teoretiska delen av pro-
blemldsningen (se kapitel 7.1- 7.1.4). Denna dag skapades det teoretiska innehallet for
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produkten. Den 9 november 2018 fick skribenten lana utrustning for innehallet i prototy-
pen. Arcadas simuleringsforrad soktes igenom med en av lararna inom vard. All lanad
utrustning lamnades tillbaka till skolan efter att utvarderingen av prototypens innehall var

fardig.

Detaljeringsskedet (se kapitel 7.2) inleddes med att traffa barnen for att leka med proto-
typens innehall. I samband med detta fick barnen ge 6nskemal om prototypens utseende
och barnen utvarderade innehallet av vaskan. Traffarna skedde 10.11, 13.11 och 17.11.
Enkla skisser av prototypen skapades under vecka 45, 2018. Volymen raknas inte ut pa
basis av det innehall barnen fick leka med, da innehallet inte var i barnstorlek. Samarbetet

med ingenjorsstuderande slopades i examensarbetet.

7.5 Utvardering av prototypen och arbetsprocessen

Utvarderingen av prototypen skedde hemma hos barnen tillsammans med deras foraldrar.
Tva av barnen var syskon. Utvérderingen skedde i tre olika hem. Totalantalet barn var

fyra i aldrarna tva, tre, fyra och elva ar.

Barnen, foraldrarna och skribenten lekte med innehallet i form av strukturerad lek. Efter
att leken var over fick barnen dnska vaskans kommande utseende genom att farglagga

bollen i bilaga 1. Darefter stélldes fragorna i Bilaga 2.

Forst fick barnen hamta sina favoritmjukisdjur, som fungerade som patienter. Under le-
kens gang fick de hamta mera patienter vid behov. All utrustning lades ut pa golvet och
barnen fick valja vilken av vardpersonalens skjortor och skyddsmdssor de ville prova.
Foraldrarna provade ocksa kladerna. Efter detta fick barnet valja i vilken ordning genom-
gangen skulle ske. De fick prova allt innehall. Barnen provade innehallet pa mjukisdjuren,
sina foraldrar, skribenten och dessutom provade barnen utrustningen pa sig sjélva. Barnen
verkade njuta av leken. De ville ofta ga tillbaka till en del lekar och sedan fortsatta for att
det var roligt. Ett barn var i borjan skeptiskt men éppnade sig under lekens gang, och till

slut var hen den som verkade gilla leken mest.
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Barnen beréttade att de mest tyckte om sprutorna, att lyssna med stetoskopet, att ge me-
dicin med sprutor i munnen och att ge medicin via kanylen. Dessutom tyckte de mest om
att rita saren med hudféargerna, att lagga om sar med bandage och plaster samt att sticka
kanylen. I leken ville barnen upprepa att titta in i munnen pa mjukisdjuret med pinne och
med ficklampa och i samband med det plocka bort tandtroll med pincett. Barnen tyckte
mycket om att kla ut sig och att sjalva fa prova all utrustning efter anvisning. Stetoskopet
verkade fascinerande och alla ville lyssna pa sina mjukisdjur. Dessutom ville de lyssna
pa sina foraldrar. Pa basis av foljdfragorna och diskussionen nar leken pagick sa verkade

barnen forsta leken och utrustningen pa en god niva.

De saker som barnen uttryckte radsla for var t.ex. munskyddet. Dock bérjade vi med att
barnet fick halla skyddsmasken av papper i handen och sedan satt vi den pa mjukisdjuret
och foraldern eller skribenten. Efter detta provade alla barnen masken, och de sade att det
inte var skrammande. Barnen tyckte att allt innehall var roligt och att inget var trakigt. Ett
barn sa att hen inte vet om det fanns nagot trakigt. Ett av barnen uttryckte sig; > inget var
skrammande for att jag inte &r radd, men jag har vanner vilka ar radda for det. Jag ar inte

alls radd for sprutor”. Barnen och foraldrarna beréttade att de larde sig mycket nyitt.

Alla barnen har tidigare varit pa radgivningen och tva av barnen hos tandlakaren. Ett av
barnen skulle veckan efter leken till tandldkaren. Tva av barnen har tidigare lekt med
lakarset hemma och de tva andra barnen har last en bok om sjukhus. Ett av barnen berét-
tade att de hade en doktorrock pa dagis. Ett av barnen berattade att hen varit en riktig

patient tidigare. Alla barnen onskade att fa leka med utrustningen i framtiden.
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Figur 12 P4 bilden 6var ett av barnen att sticka en kanyl pa sitt mjukisdjur, skribenten undervisar. Nalen finns inte i
kanylen. Barnets vardnadshavare har gett godkannande for bilden i examensarbetet.

Arbetsprocessen har skett enligt planen for examensarbetet (se kapitel 5). Dock har det
p.g.a. tidsbrist lett till att examensarbetet forverkligas i tva delar. Den forsta delen &r detta
examensarbete och den andra delen gors under hosten 2019 (se kapitel 10). Arbetspro-
cessen har varit 1dng, men systematisk. Planen har f6ljts och prototypens innehall har
skapats enligt radslor barn bevisats ha relaterat till sjukvard. Det negativa med innehallet
var att det inte fanns en maéjlighet att fa den Ianade utrustningen i barnstorlek. Trots detta

inverkade det inte namnvért pa leken vilket var en positiv Gverraskning.

7.6 Sammanfattning av resultatet

Prototypen for vardvaskan Pedprep lyckades val. Innehallet presenterades i tydliga tabel-
ler som baseras pa evidens, alltsa stods produkten av arbetets teori och kéllor. Trots att
innehallet inte var i barnstorlek paverkades inte leken och trots att tre saker fattades fran
innehallet under utvarderingen gav barnen vaskan mycket positiv feedback och de blev
nojda. Troligen skulle dessa tre saker som fattades gora véskan &nnu béttre om de vore
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med. Utseendet av vaskan ar inte fastslaget men skisserna pa hur kappsacken skulle kunna
se ut &r enkla och klara och ger en riktgivande bild av hur formen kan se ut. Arbetspro-
cessen bakom utvecklingen av prototypen lyckades och planen foljdes. Alltsa &r helheten

for detta examensarbete lyckat.

8 DISKUSSION

Syftet med examensarbetet var att utveckla en produkt, som kan vara en del av den for-
beredande verksamheten for barn inom sjukvarden. Produkten &r en vardvéska barn kan

leka med och darmed forbereda sig infor sjukvarden pa ett effektivt stt.

For att utveckla denna prototyp av produkten anvéandes fragestallningarna for att skapa
innehallet. Fragestallningarna stodde faststallandet av innehallet, dessutom fungerade de
som véagledare i den inledande fasen av examensarbetet. Huvudmalet var att minska
rédsla, till vilket prototypen i framtiden eventuellt skulle kunna anvandas for att under-
latta. Litteraturen funnen inom omradet tyder pa att prototypen kommer att fungera. Dess-
utom fick fyra barn leka med innehallet av prototypen. Barnen berattade att det okade
deras forstaelse och att de tyckte det var roligt. Dock har inte barnen intervjuats efter vard
vilket gor att man inte annu vet om just denna prototyp fungerar och i sa fall hur effektivt.

Under processens gang uppstod en del utmaningar. Den storsta utmaningen var tidsbrist.
Examensarbetet inleddes hosten 2017, men skribenten hade yrkespraktik och arbete vid
sidan av skolan som gjorde att examensarbetet utvecklades langsamt. Dessutom studerar
skribenten inom vard. Projektet Lek, le och trivs hor till det sociala omradet, vilket med-
forde svarigheter att fa tidtabellerna att fungera optimalt. Trots utmaningarna sa har ar-
betsprocessen inte legat pa is under en langre tid, for att skribenten arbetat med examens-

arbetet fortgaende.

En annan utmaning var att examensarbetet ar en produktutveckling, vilket ar en relativt
ny form av slutarbete inom vard. Teorin som metoden &r baserad pa &r Lundeqvist (1995)
och ASUB-modellen har anvands som verktyg. Modellen presenteras i Lundeqvists verk.
Teorin studerades, analyserades och slutligen dekonstruerades for att bygga upp en kon-

kret plan for prototypen. Det som &r annorlunda med denna metod &r att examensarbetet
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byggs upp med en tydlig och vl uttédnkt plan for att sedan efter det utveckla prototypen.
Déarmed &r processen relativt linjar och gor arbetet mer systematiskt och mindre konst-
narligt, dock kan designern ga tillbaka och fundera om, men i detta examensarbete har
planen varit vél uttankt, vilket inte medfort tillbakablickar i storre utstrackning. Samma
stomme for metoden kan anvandas i utvecklingen av kommande vardvaskor av prototy-
pen Pedprep. Det positiva med att ga fran grunden med nagot nytt dr att examensarbetet
blir mer personligt och utmanar skribenten pa en ny niva. Det negativa dr kanske att op-
ponenten har svarare att utvardera examensarbetet for att det inte direkt kan jamféras med

andra verksamhetsinriktade arbeten.

Examensarbetet har foljt planens etiska aspekter (kapitel 5.3) Skribenten har aktivt tankt
pa de etiska aspekterna under arbetets gang. Arbetet har utforts med stor omsorg och
arlighet. Kallorna som valts till arbete har varit forhandsgranskade och &r dar med tillfor-
litliga.

Eventuella brister i arbetet ar att vaskans yttre skal inte ar utprintat. Innehallet som barnen
fick leka med var i vuxen storlek, dock paverkades inte leken och barnen ville inte &ndra
pa innehallet i vardvaskan. Det som skulle ha gjort arbetet till en béattre helhet hade varit

att anpassa innehallet i vardvaskan for barnen redan i detta skede.

Helheten och prototypens innehall &r bra. Dock skulle innehallet kunna se annorlunda ut
beroende pa vilka studier och vilken litteratur som valts till arbetet. Det finns en enorm
mangd information om barns radslor infor sjukvarden. Till arbetet valdes studier med
brett spektrum. Dock antar skribenten att det enligt medicinska omraden finns andra rads-
lor. Dartill kommer mera specifika rédslor att finnas i evidens nar mera studier utfors.
Detta kan ge grund for kommande vardvaskor i serien Pedprep. Innehallet kan darmed
variera, vilket ar godtagbart da det okar mojligheterna for framtiden. Men det ar dven
orsaken till att nar man valjer andra kallor sa kommer man troligen till ett annat men anda

liknande resultat.

Metodvalet for arbetet fungerade bra, andra studenter kan anvdnda samma metod for att
skapa andra produkter eller verksamhetsinriktade arbeten. Metoden ar effektiv och syste-
matisk
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9 IDEN OM FORTSATT UTVECKLING

| framtiden hoppas skribenten att produkten kan komma i allmént bruk och vara en del av
en mer systematisk forberedande verksamhet for barn infor sjukvarden éver hela varlden
(se kapitel 5.2.4). Innan produkten kan komma i allmént bruk kommer det att ta sin tid.

Den 3 december 2018 deltog skribenten i tavlingen Mindventures pa Arcada. Under
denna dag traffade skribenten Arcada-alumner som eventuellt kommer att samarbeta med
skribenten i framtiden, men fore det bor prototypen vara klar. Forst kommer skribenten
att gora ett utvecklingsarbete inom forstavard, vilket ar en naturlig fortsattning pa detta
examensarbete. Planen &r att det i utvecklingsarbetet kommer att utvecklas en vardvaska
i serien vardvaskor Pedprep. Véskan skall vara en vardvaska for ambulansen. Det barnen
kan vara radda for i ambulansen kommer att utgéra innehallet i ambulansvéskan. | ut-
vecklingsarbetet kommer dven barnens 6nskemal fran detta examensarbete att beaktas.
Samma barn som fick ge sina dnskemal kommer dven att fa utvardera ambulansvaskan

Pedprep.

I utvecklingsarbetet vore det viktigt att dokumentera och definiera andelar, ansvar samt
skyldigheter for personer som deltar i printande av skalet for vaskan. Fragor gallande
upphovsrétten till produkten och bevarandet av materialet bor bestdammas och faststallas,
samt patentansokan. Om utvecklingsarbetet kraver finansieringskallor bor dessa doku-
menteras noggrant och beaktas i arbetet. (Arcada, 2014)

Végen till en serie av produkten kommer att ta sin tid och kommer att kréva gott samar-
bete mellan flera olika professioner. Viktigt vore t.ex. med mer forskning inom omradet,
vilket skulle ge mera kunskap om barns specifika radslor. Det som blev obesvarat i exa-
mensarbetet var om denna prototyp pa riktigt fungerar och stoder teorin. Darfor vore det
viktigt att vidare se om just dessa prototyper av Pedprep-vardvaskor fungerar effektivt.
Om dessa gor det ger det en god grund och motivering for att skapa vardvaskor som ar

skraddarsydda for barn och ungdomar.

Med en god sannolikhet kommer denna prototyp att vara en del av barns forberedande

verksamhet infor sjukvarden.
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BILAGOR

Bilaga 1

Skribenten vill veta vad for farg barn onskar fér den forsta prototypen av vardvaskan. Det ar
meningen att barnet farglagger bollen med den farg de 6nskar. Det behover inte vara barnets
favorit farg. Skribenten har med sig filtpennor. Se bilden pa sidan:

Vilken farg vill du att vardvaskan skall ha?



Bilaga 2
Skribenten vill veta om barnen tycker om slutresultatet.

Barnen far titta, kdnna pa och prova innehallet av vardvaskan tillsammans med foraldrarna och
skribenten i form av struktureradlek. Om barnet ar ungt och det finns risk att barnet kan svilja
sma delar av innehallet kommer barnet bara fa titta pa de mindre delarna men prova det 6v-
riga innehallet i vardvaskan.

Tycker du om innehallet i vardvaskan?

e Skribenten fragar féljande fragor, enligt barnets utvecklingsniva:

. 1) Vet du vad det har ar for nagot?
2) Hurdana var sakerna i vaskan?
3) Brukar du leka med lakarset/leksaker pa dagis?
4) Vilken av sakerna var din favorit? Vad tyckte du mest om?
5) Fanns det nagot du inte tyckte om?
6) Skulle du vilja leka med innehallet pa nytt?
7) Skulle du vilja prova den fardiga vardvaskan?

e Skribenten observerar barnet samtidigt nar barnet provar vaskan. Skribenten leker till-
sammans med barnet och hens foraldrar. Fragorna kan delvis stallas i samband med
leken om det passar in. Dock kommer alla fragorna stallas efter leken.



Bilaga 3

Kriterier for prototypens material:

Det skall kunna rengéras med bakterie och virus dodande medel
Materialet/plasten skall klara av tillrdckligt hoga temperaturer i maskintvatt
Materialet/plasten far inte vara giftigt for méanniskor

Materialet/plasten skall vara hallbart

Om moijligt kan plasten anvandas i en 3D-printer for att producera vardvaskan
Om moijligt skulle det vara bra om materialet/plasten kan atervinnas.



Bilaga 4

NOBAB
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Barn skall laggas in pa sjuk-

hus endast nér den nédvéndiga

behandli sch YT

inte
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kan ges pa eft lika bra satt i hemmet
eller i ppen vérd.
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efter grundlig information — vara del-
aktiga i beslut som galler behandling
och vard av barnet. Alla barn skall
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(NOBAB, 2017)

Nordisk standard
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kisk stress.
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respekteras.

Vérd och behandlingsteamet
skall vara organiserat sa att det till-

e sy
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