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1. Oversikt

Den hér rapporten ar sammanstalld av Leap for Life, Hogskolan i Halmstad. Anvéandare bor
vara medvetna om dess begransningar och att den inte kan refereras till som forskning.

2. Bakgrund och behov

Denna kunskapsoversikt sammanstaller kunskap om vilka metoder som anvénds for att
minska radsla och smérta hos barn som genomgar olika nalprocedurer i varden.

Barns rattigheter i varden

Lagen om Forenta nationernas konvention om barnets rattigheter - Barnkonventionen, antogs
av FN:s generalforsamling 1989 och blev svensk lag 2020 (SFS, 2018:1197).
Barnkonventionen innehaller bestammelser om manskliga rattigheter for barn. Tva av dess
artiklar kan tydligt appliceras pa detta arbete. Artikel 3. Att barnets béasta i forsta hand ska
beaktas vid alla beslut innebar i denna kontext att ha som mal att minska barns radsla och
smarta vid nalprocedurer, vilket i férlangningen leder till farre stressade barn, minskad
lakemedelsanvandning, kortare vardbesok och mindre radsla infor framtida vardbesok
(Kennedy et al., 2008). Artikel 12. Att alla barn har ratt att sdga sin mening och fa den
beaktad (SFS, 2018:1197), innebar i denna kontext att barn far vara med och bestamma vilken
form av distraktion som skall anvéndas, vilket starker barnets autonomi och ger en
barncentrerad vard. Manga barn vet hur de vill ha det och vill vara med och bestaimma vid
nalprocedurer i varden (Kleye et al., 2021).

Sambandet réadsla och smarta hos barn

Barns alder och utvecklingsniva har betydelse for vad som upplevs som skrammande och hur
barnet kan hantera sin radsla. Ar man radd s gor det mer ont, gor det ont sa blir man mer
radd. Forskning visar att radsla och smérta ar forknippat med varandra och att yngre barn
upplever mer smarta an radsla (Hedén et al., 2020). Har man val skramt ett barn sa bar barnet
det minnet med sig lang tid. Dramatiska handelser stannar langre i minnet och negativa
erfarenheter under barnadldern kan 6ka sarbarheten for stressande handelser senare i livet
(Von Tetzchner, 2016).
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Radsla for att bli stucken

De flesta barn ar radda for nalrelaterade procedurer i varden och det ar viktigt att pa alla satt
genomfora dessa ingrepp sa skonsamt som majligt for barnen. (McLenon & Rogers, 2019;
McMurtry et al., 2015; Meltzer et al., 2009). En nalprocedur innebar att huden punkteras av
en nal for att kunna stélla diagnos, genomfora undersokningar eller ge lakemedelsbehandling.
Barnets vardnadshavare &r en trygghet och dven nagon som kan spegla en kommande fara
eller smarta. Foralder och barn laser av och reglerar varandras kanslotillstand kontinuerligt
(Krauss et al., 2024). Foréaldrarnas egen radsla kan paverka barnens upplevelser, och gora att
ett barn upplever mer smarta under stick (Oommen & Shetty, 2020). Det darfor viktigt att
forutom optimal distraktion ocksa lugna och stodja foraldrarna/vardnadshavarna. En av
personalens viktigaste uppgifter ar stodja foraldrar sa att de kan hjalpa sitt barn igenom en
nalrelaterad procedur och anda kanna sig som barnets beskyddare (Karlsson et al., 2014).

Betydelsen av information, forberedelse och distraktion

Forutom trygghet behdver barn information av vad som skall handa anpassat efter alder och
mognad. Barn 3-6 ar blir mindre stressade efter att titta i en bilderbok om venpunktion i form
av tecknade bilder av djur (Tsao et al., 2017). MediPrep — vardsajten for barn och

ungdomar utgar ifran barnkonventionen, halso- och sjukvardslagen och

patientlagen. Webbplatsen innehaller informations och forberedelsematerial for barn och
ungdomar i alla aldrar som kommer att ha eller som haft kontakt med halso- och sjukvarden
(L66f 2024). Forskning visar att distraktion &r en stor hjalp till barn vid procedursmérta
(Bukola & Paula, 2017).

Smartstillande lakemedel

Vid smartsamma ingrepp pa barn ar det fordelaktigt att kombinera smartlindring med
distraktion (Suleman et al., 2024a). Den vanligaste metoden for smartlindring vid
nalrelaterade procedurer ar lokalbedévning av huden. Det vanligaste lakemedlet att beddva
huden med &r en blandning av lidokain och prilokain (Emla), vilket &r receptfritt.
Lokalbeddvningen appliceras vanligen i form av plaster med Klistrig kant eller som salva pa
tub som skyddas med sjalvklistrande plast ovanpa och runt om. Att ta bort tejp och plaster
upplevs som mycket smartsamt av manga barn, ibland varre an ingreppet (Hofman et al.,
2023). Det gar att skydda och fixera salvan med plastfilm utan tejp och linda ovanpa, da
salvan endast behover torkas bort med en kompress. Om klistrig tejp anvénds bor olja eller
annan klisterborttagning anvéandas.

Leap for Life
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Barn med speciella behov

barn med intellektuell funktionsnedséattning, som genomgar ett nalarelaterat procedurer,
upplever mer smarta och angest jamfort med kognitivt friska barn, d&ven om de far mer smart-
och angestlindrande behandling (Pascolo et al., 2018). Barn med speciella behov &r en extra
utsatt grupp som sallan ingar i forskningsprojekt. Forskning har visat att &ngslan minskar hos
barn med lindrig intellektuell funktionsnedsattning vid distraktion med hjélp av lugnande ljud
eller Virtual reality (VR) nar tandldkare genomfor tandbehandling (Mehrotra et al., 2024).
Det finns dven rad om hur vardpersonal kan hjélpa barn med speciella behov vid venpunktion
(Cozzi, Valerio, & Kennedy, 2021).

Syfte och fragestéllningar

Syftet med kunskapso6versikten var att undersoka vilka metoder som vardpersonal anvander
for att distrahera och smartlindra vid provtagning/lékemedelsadministration via en
nalrelaterad procedur pa barn i aldern 218 ar.

Fragestallningar:

e Vilka distraktionsmetoder anvands kliniskt?
o Vilken effekt har olika distraktionsmetoder pa smarta och radsla?

3. Sokstrategi och kallor
Litteratursokningar genomfordes i databaserna MEDLINE, CINAHL samt Psycinfo.

Inklusionskriterier var alla barn i aldern 2-18 ar oavsett svarigheter sasom sprakméssiga
brister och funktionsnedséttningar. Artiklar fran studier genomforda i hela vérden.

Exklusionskriterier var artiklar med fokus pa intracutana, subcutana eller intramuskuléra
injektioner, sarskador, lumbalpunktion, ledpunktion eller alternativmedicin som akupunktur.

Sokord: Fear, pain, anxiety, procedural pain, needle procedure, needle-related procedure,
venipuncture, phlebotomy, virtual reality, VR, distraction. Avgransningar var artiklar
publicerade ar 2017 - 2024. Det genomfordes aven en fokusgrupp pa en barnavdelning samt
tva enskilda semistrukturerade intervjuer pa barnmottagning samt dagvardsenhet inom en
barnklinik. Deltagare var personal med klinisk erfarenhet av barnsjukvard och olika
nalrelaterade procedurer. Sokningen i de olika databaserna resulterade i totalt 113 artiklar
varav 28 var litteraturstudier och metaanalyser. Analysen har fokuserat pa dessa
oversiktsstudier samt pa fokusgruppen och intervjuerna. VR ingick i 16 litteraturstudier,
Buzzy (som kombinerar vibration och kyla) ingick i tre. Tre litteraturstudier jamforde aktiva

Leap for Life
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och passiva distraktionsmetoder, dvriga dversiktsstudier undersokte ett flertal olika
distraktionsmetoder.

4. Resultat

Foljande procedurer fokuseras pa i kunskapsoversikten: venprovtagning, inséttning av kanyl i
subkutan venport samt insattning av perifer venkateter. | vissa studier ingar aven andra
nalrelaterade eller smartsamma ingrepp, da det varit mojligt har dessa ingrepp uteslutits fran
resultatet. En sammanstallning av resultaten fran de litteraturstudier och metaanalyser dar VR
ingar som distraktionsmetod presenteras i tabell 1. De flesta av dessa studier har férutom
upplevd radsla dven undersokt eventuell effekt pa smarta. Flera av de randomiserade
studierna som ingar har en kontrollgrupp utan distraktion, da barnen far vard enligt
standardrutin, vilket oftast innebar att personalen for ett samtal med barnen.

Resultaten &r inte samstdmmigt men flertalet av dessa 6versiktsstudier kommer fram till att
VR &r en distraktion med positiv effekt mot bade radsla och smarta. Nagra oversiktsstudier
visar att effekten av VR mot radsla och smaérta & god men inte béttre &n andra
distraktionsmetoder. Férutom Gversiktsstudierna med VR som distraktionsmetod ingar 32
forskningsartiklar dar anvandning av VR som distraktion undersoks, varav de flesta ingar i en
eller flera av Oversiktsartiklarna (Akarsu et al., 2023; Amali & Chavan, 2023; Aydin &
Ozyazici08lu, 2019; Chan et al., 2019; Czub et al., 2024; Dumoulin et al., 2019; Ferraz-
Torres et al., 2023; Gerceker et al., 2021; Goktas & Avci, 2023; Gold et al., 2021; Goldman &
Behboudi, 2021; Goksu & Ayyildiz, 2024; Hundert et al., 2022; Kanad et al., 2024; Kog
Ozkan & Polat, 2020; Lee et al., 2023; Litwin et al., 2021; Orhan & Gozen, 2023; Osmanlliu
et al., 2021; Piskorz & Czub, 2018; Reitze et al., 2023; Savas et al., 2024; Schlechter et al.,
2021; Semerci et al., 2021; Thybo et al., 2022; Ustuner Top & Kuzlu Ayyildiz, 2021; van den
Berg et al., 2023; Walther-Larsen et al., 2019; Whu et al., 2023; Wong & Choi, 2023; Wong
etal., 2021; Ozalp Gergeker et al., 2020). En av dessa studier visar att ménga barn (4-12 ar)
vill kdnna kontroll Gver den nalrelaterade proceduren (Kleye et al., 2021), vilket de oftast inte
gor under VR. Att manga barn vill se och kanna kontroll framkommer aven fran
sjukvardspersonalen i fokusgrupp och intervjuer. Att tvinga barn med kontrollbehov att
distraheras med metoder dar de inte kan folja med i vad som hander kan fa motsatt effekt och
oka barnets radsla och smarta. Resultatet i forskningsstudien visar att barn har manga olika
egna strategier och kan sjalva hantera sin radsla och smarta i samband med olika stick (Kleye
etal., 2021).

Leap for Life
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Tabell 1. Studier ddr VR ingar, barnens aldrar, procedur, distraktion samt resultat

(Studie) Alder Procedur VR/annan distraktion Resultat
(antal
studier som
ingar)
(Addab et 6 man— | PVK, LP, interaktiva spel, 11 av 12 studier visar
al., 2022) 18 blodprovstagning, aventyrsresa, film, leta minskad angslan jamfort med
venportsstick, upp eller fanga foremal | standardétgarder, fem studier
(12) intramuskuléra finner ingen skillnad. Tva
injektioner, visar mindre stress och i tre
vaccinationer (av fyra) upplevs mindre
radsla
(Céceres- 0-18 nalrelaterade ingrepp VR som en en vérdefull strategi for att
Matos et al., distraktionsmetod minska smarta, radsla och
2024) (21) &ngslan
4-19 blodprov, PVK, LP, helt omslutande VR kan vara effektivt mot
(Comparcini subcutan port, hjalmliknande system angslan. De flesta artiklar
etal, 2023) | cancer benmargsaspiration, (uppslukande VR) eller | visar att uppslukande VR &r
artarpunktion dar barnet interagerar effektivt mot smarta. Ingen
(13) via en mobiltelefon, skillnad hittas mellan de
glasogon eller dator dar | olika formerna av VR
de inte &r helt utestangda
fran verkligheten.
(Gaoetal., | 2-21 LP, PVK; VR, €] specificerat Kan hjélpa vid smarta,
2023) blodprovstagning, litet angslan och rédsla
kirurgiskt ingrepp, nal i
27) subcutan port,
suturering.
(Gates et 2-21 PVK, tandingrepp, film, tecknad film, TV, liten eller ingen skillnad av
al., 2020) intramuskular injektion, | VR, dataspel, videospel, | effekt pd smirta och radsla
stick i subcutan port, humanoid robot, live mellan digital distraktion och
(70) omléaggning av brannsar, | video Gver ingreppet, icke digital distraktion, det
annat digitalt spel med behévs mer forskning
handkonsoll.
(Guillari et | 6-12 PVK, intramuskulér distraktionskort, Olika distraktionstekniker &r
al., 2024) injektion, andra musik,bolltryckning, effektiva, speciellt
stickrelaterade ingrepp blasa ballong, vridbar distraktionskort, tecknad
(18) traleksak, film, VR och videospel.
leksaksarmband,
sdpbubblor, hosta,
foralder som distraherar,
TV, Buzzy, tecknad
film, VR, videospel,
malarbok, tuggummi,
kognitiv beteende terapi,
avslappningstekniker
(Kilig et al., | 2-80 ex. blodprov och playing a game or VR ar effektivt mot rédsla,
2021) vaccinationer observing a virtual angslan och smarta, men inte
environment. mer effektivt &n andra aktiva
(28) distraktionsmetoder.
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(Merino- 2-18 PVK VR, ¢j specificerat jamfort med annan
Lobato et distraktion &r bade VR och
al., 2023) Buzzy mest effektiva. Tva

studier jdmfor VR med

(21) Buzzy, bagge kommer fram

till att bada metoderna ar lika
effektiva mot smarta och
angslan.

(Pestana- 4-18 Nalrelaterade ingrepp VR, ¢j specificerat minskad smarta, 6kad
Santos et kommunikation, minskad
al., 2021) angslan, stress och smarta
(6)

(Rezai et 5-15 Venpunktion musik, VR (en studie), olika distraktionsmetoder ar
al., 2017) tecknade filmer, effektiva mot smarta, stress

videospel, klamma pa och rédsla, man bor vélja

(33) gummiboll, utefter mojlighet och barnets

distraktionskort, alder och mognad
ismassage med

akupressur, sapbubblor,

andningsovningar,

kalejdoskop, massera

hand

(Ridout et 10-19 brannskada, uppslukande VR, béade bra effekt mot smérta och
al., 2021) venpunktion, med aktiv och passiv angslan. Speciellt VR

cytostatikabehandling, metod designad specifikt for

8) preoperativ dngslan, andamalet.

annan smarta,
valmaende under
palliativ vérd

(Sajeev et 0-18 Kirurgiska ingrepp, interaktiva video- eller Bra effekt mot smarta och
al., 2021) tandingrepp, VR- spel oro, ingen skillnad mellan

nélrelaterade ingrepp VR- och video-spel

(36) och brannsar.

(Saliba et 4-12 Venpunktion VR-Ocean Rift, positiv effekt pa
al., 2022) Aquarium VR procedursmérta och dven

(undervattensresa), effektivt mot radsla

9) tecknad film, film,

(Séanchez- 6-18 venpunktion, endoskopi, | undervattenséventur, Barn runt 7 &r ar mindre
Caballero et preoperativt, berg- och dalbana, tolerant mot VR &n barn runt
al., 2024) vaccination, suturering Ocean rift, gat-rodel, 13 &r. Barn och ungdomar

SpaceBurgers, spel, har nytta av VR som

(12) SnowWorld, Virtual komplement till

Gorilla farmakologiska metoder

(Tran Thi 2-19 LP, venpunktion, VR, musik, sdpbubblor, | Procedursmarta minskas inte
etal., 2022) punktion i subcutan andning, bocker effektivt. Aktiv distraktion

port, PVK kan prévas vid tillstand dar

(6) smartan &r pa en mattlig niva

eller lagre.

(Wei etal., | 3-12 Venpunktion VR lindrar smérta och
2024) angslan
(10)
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Nar fokusgrupp och intervjupersoner far fragan om nya verktyg de onskar for distraktion
kommer VR upp som ett forslag, nagra ar for och nagra emot. De flesta har aldrig testat VR
sjalva. En personal menar att om barn har erfarenhet av proceduren och ar bekvédma att lamna
ut en arm for provtagning, kan VR vara en hjalp till distraktion. Resultaten fran fokusgrupp
och intervjuer visar ett intresse av att ha VR som en distraktionsmetod att ta till, men att VR
inte passar till alla barn eller i alla situationer.

Fa av studierna med VR rapporterar bieffekter. | Sanchez-Caballero et al. (2024)
oversiktsstudie rapporteras bieffekter i tva av studierna som ingar. Tva barn upplever
illamaende samt huvudvark och tre barn upplever dasighet och illamaende i en studie. Sju
barn i en annan studie som tillhdr kontrollgrupp (ingen VR) mar inte bra av standardrutinen
och upplever dasighet, huvudvark och illamaende, fyra av barnen kréks. Negativa effekter
som illamaende, krakningar, aksjuka, yrsel, huvudvark, svimningskansla och klaustrofobi
rapporteras som ovanligt och ingen skillnad gallande negativa effekter syns mellan
interventionsgrupp och kontrollgrupp i en studie (Sajeev et al., 2021). | Chan et al. (2019)
studie finns barn och foraldrars kommentarer om VR som distraktion:

“Jag har PlayStation VR hemma, det hdr var inte sa spdannande”, 'det 6kar smdrtan om
patienten inte kan se orsaken’, “det gjorde upplevelsen enklare. Forra gangen fick vi hdlla
den”, ’han skulle inte flippa ur om han inte sdg ndlen’, 'for en mamma vars son tar
regelbundna blodprov och har autism var det hdr fantastiskt’, "han vill alltid se nadlen gad in
for att bli lugnare’, 'det brukar krdvas tre personer for att hdalla honom’, ’se till att masken dr
bekviim’, "jag skulle rekommendera att ge tid att bearbeta ndlproceduren och béara headsetet
fore venpunktion. Speciellt for barn med autism”, "hjdlmen tappades lite’, "bittre om barnet
hade fatt ett spel som de kinde till’, ’skulle vara mer inkluderande pd andra sprdk’, jag
agnade tid at att forbereda barnen om skyddsglaségonen’, “verkade forvinad niéir nélen
sattes in. Jag skulle kanske ha varnat tidigare”, "patienten kommenterade att han var
uttrakad av videon. Ge mer dldersanpassat innehall” ( (Chan et al., 2019), egen Oversattning
sid 164).

Buzzy &r en smartlindrande distraktion i plast utformad som ett stort bi. Den kan vibrera och
vingarna ar ispasar, se figurl. Buzzy ar mer ett smartlindrande verktyg an en
distraktionsmetod, barnet ska fokusera pa kanslan av vibration och inte pa smartan (Hettich
n.d.). Tre oversiktsstudier undersokte om anvandning av Buzzy har nagon effekt pa barns
smarta under nalrelaterade procedurer. Den ena studien kom fram till att Buzzy verkade
lovande men att det behévs mer forskning och forskning med battre kvalitet. De andra
studierna kom fram till att Buzzy minskar barnens smarta och &ven barnens radsla ( (Ballard
etal., 2019; Jin et al., 2024; Su et al., 2021). | denna rapports sokning hittas &ven 13
forskningsartiklar dar Buzzy ingar som distraktion/smartlindring. Resultaten &r olika, flertalet
kommer fram till att Buzzy har bra effekt mot smérta (Bergomi et al., 2018; Bilgen Sivri et
al., 2023; Erdogan & Aytekin Ozdemir, 2021; Halal Mehdi Alfatavi et al., 2022; Semerci et
al., 2023; Simoncini et al., 2023; Susam et al., 2018; Yaz et al., 2024, Yi Li et al., 2022). Att
Buzzy ar lika bra som annan distraktion framkommer i tva studier (Cozzi, Crevatin, et al.,
2021; Sivri et al., 2023). Tva studier jamfor den smartlindrande effekten av Buzzy med
smartlindring i form av Emla, bégge studierna visar att Emla har storre effekt mot smarta
(Bourdier et al., 2021; Haidar et al., 2024).

Leap for Life
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Bland den deltagande sjukvardspersonalen &r det endast en person med erfarenhet av Buzzy.
Buzzy inforskaffades for flera ar sen, men anvands sallan. Ingen skillnad upplevs av barnens
reaktion under proceduren, ibland blir proceduren svarare rent tekniskt. Buzzy upplevs
tidskravande da barnen behover informeras om hur den fungerar.

Figur 1. Buzzy (Hettich n.d.)

Sokningarna resulterar aven i tre dversiktsstudier som jamfor aktiva och passiva
distraktionsmetoder. Distraktionsmetoder ar indelade i passiva och aktiva, som kan anvandas
separat eller kombinerat se tabell 2. Passiva metoder kraver medverkan av personal eller
foraldrar, medan aktiva metoder inkluderar patienten. Det framgar inte i nagon av de tre
oversiktsstudierna att en aktiv distraktionsmetod &r mer effektiv &n en passiv, varken mot
smarta eller radsla. Resultaten visar att bade aktiv och passiv metod ger samma effekt (Shen
etal., 2023; Yan et al., 2021), eller att aktiv distraktion &r mer effektiv (Arikan & Esenay,
2020). Enskilda forskningsartiklar som hittas visar att aktiv och passiv distraktion ger samma
effekt (Newell et al., 2018) eller att passiv metod ar mer effektiv (Ugucu et al., 2022).

Tabell 2. Aktiva, passiva, digitala och icke digitala distraktionsmetoder.

Digitala Icke digitala
Aktiva Spela VR-spel Blésa sapbubblor
Navigera i en VR-vérld Vridbar leksak
Producera musik Sjunga
Hosta
stressholl
Passiva Titta pa VR-film Titta pa sapbubblor
Titta pa digitala bilder Titta pa bilder/distraktionskort
Lyssna pa musik i smartphone | Lyssna pa sjungande personal
Tittapa TV Personal med fingerdocka
Personal med kasperdocka
Titta pa guldfisk eller skoldpadda
Ljusspel

Leap for Life
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Ovriga sju 6versiktsstudier handlar om diverse olika distraktionsmetoder dar en
sammanstaller tre studier om anvandning av clowner, vilket visas minska smérta speciellt hos
barn 6ver sex ar (Fusetti et al., 2022). En 6versiktsstudie undersoker lekbaserade metoder i de
21 studier som ingar anvands sapbubbelmaskin, leksaksrobot, doktorsvaska med sprutor,
kalejdoskop, bok, demonstration av LP pa docka, dataspel, personal som sjunger, laser bok,
blaser sapbubblor och har en show med kasperdockor. Musikbdcker for smabarn,
sjukhusclown, djupandning, robot som sjunger och dansar, féréldrarna distraherar med
leksaker eller sapbubblor, pop-upp bocker, leksaker att klamma pa, clown som trollar, bok
med bilder av vad som ska hdnda, VR-glasdgon, Nintendo. Resultatet visar att lekbaserade
strategier verkar gynna férskolebarn nar det géller att klara av nalrelaterade procedurer
(Kyriakidis et al., 2021).

En av Gversiktsstudierna undersoker psykologiska metoder baserat pa konst, dar ingar att rita
och mala, pussla samt anvanda kalejdoskop. I kontrollgruppen far barnen ingen distraktion
alls, och studien kommer fram till att konstbaserade metoder &r mer effektivt mot smérta och
radsla jamfort med standardrutin (Suleman et al., 2023).

En Gversiktsstudie jamfor olika hogteknologiska metoder med olika lagteknologiska metoder.
| studien framkommer att datorspel, surfplattor och virtuell verklighet, ar effektiva men att det
inte finns bevis for att de ar effektivare an att sjunga, lasa en bok, blasa bubblor eller leka med
dockor (Cozzi, Valerio, & Kennedy, 2021). Oversiktsstudien av Loeffen et al. (2020)
rekommenderar att barn med cancer skall fa en kombination med bedévningskram och
distraktion for att minska stress och smarta, hypnos ingar ocksa som en distraktionsmetod
(Loeffen et al., 2020). En Gversiktsstudie tittar specifikt pa distraktion under mindre ingrepp
pa akutmottagning. | studien framkommer att icke-farmakologiska metoder som olika
distraktionsverktyg far barnen att uppleva mindre smarta (sapbubblor, sjunga, kalejdoskop,
distraktionskort, multimediaprojektorer, varme, kyla, vibrationer, ytlig massage och musik).
Dessa metoder ar ofta billiga, lattanvanda, ateranvandbara och kan latt flyttas mellan olika
rum (Pancekauskaité & Jankauskaité, 2018). | den sista 6versikten framgar inte specifikt vilka
metoder som anvands men att de flesta icke farmakologiska interventioner &r billiga, latta att
forvarva och kan anvéndas snabbt. Metoderna ger smartkontroll och stédjer barnens komfort
och samarbete ensamma eller ihop med lakemedel (Tibaldo et al., 2020).

Resultat fran fokusgrupp och intervjuer

Sjukvardspersonalen som ingick i fokusgrupp och intervjuer betonar vikten av forberedelse
for barnet. Forberedelser kan vara via MediPrep, bildstod eller att visa materialet som skall
anvéndas. Beddvning av huden med Emla anvénds i stort sett alltid, ibland med gladpack i

stallet for tejp for att undvika smarta vid avlagsnandet.

Den distraktion som anvands till forskolebarn &r lek och skoj, ljusspel i taket, sapbubblor,
foraldrars mobiltelefon med filmer som Babblarna, Greta Gris, Bluie eller liknande.
Distraktionen kan dven vara att lasa en bok, beréatta en saga, eller anvanda leksaker som later.
Att fa med sig foraldrarna anses viktigt, speciellt foraldrar till de yngre barnen. Ibland far
foraldern vara aktiv och beratta saker for barnet eller prata om nagot som barnet tycker om.

Leap for Life
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Skolbarn gors ofta delaktiga till stickmetod och distraktionsmetod samt far bestimma om
Emla ska anvéndas eller inte. Orédda skolbarn kan hjalpa till att 6ppna forpackningar till det
material som anvands. Personalen forklarar vad de gor och barnen kan hjélpa till att véanda
provtagningsréren med blod. Rédda skolbarn kan anvanda en mobiltelefon med YouTube
som musikvideo eller spel, lyssna pa musik, gora andningsévningar som att andas i en fyrkant
eller klamma sig pa andra armen.

Ungdomar anvander ofta sin egen mobiltelefon och distraherar sig sjélva, vissa ungdomar
kékar godis, manga ungdomar vill inte bli distraherade, ibland vill de att personalen pratar och
fragar om intressen, ibland att det ska vara tyst. Radda ungdomar kan &ven de distraheras med
andningsovningar eller att klamma sig pa andra armen. Att sticka barn med autism ar svart,
personalen brukar fraga foraldrarna vad de tror fungerar bast. Barn med autism behdver vara
val forberedda, anda maste ibland lugnande ldkemedel ges. Vissa barn har mycket
erfarenheter av nalrelaterade procedurer, de behover tala om hur de vill ha det. Vissa barn vill
titta och ha kontroll, de vill se att det kommer blod och forstar da att sticket lyckats.

Nagra av personalen vill skaffa VR glaségon for att ersatta lustgas, och dven prova Buzzy.
Det finns dven 6nskemal om sjukhusclown som distraktion eller lampor som visar rorliga
bilder i taket. Det ar viktigt att distraktionsmetoder inte tar lang tid att ta fram eller forbereda.
Nalrelaterade procedurer behdver ta tid, det behdvs hjélp av annan personal, miljon behdver
anpassas med lattatkomlighet, och att barnen ligger eller sitter bekvamt och lattatkomligt for
proceduren. De flesta distraktionsmetoderna ar effektiva mot radsla, de flesta barn ar radda
for nalar, inte for smarta. Personal har olika energi och ibland bra dagar, ibland déliga dagar
for att lyckas med nalrelaterade procedurer. Personalen behdver vara lugn och ha tdlamod.
Resultatet av stickforsok kan bero pa personalens dagsform, stress och tidsbrist. Alla barn &r
olika, vissa barn &r svara att distrahera, det behover inte ha med alder att gora. Det ar viktigt
att barnet far tillit till personen som ska genomfora proceduren, att det far ta tid. Det kravs ett
bra utgangslage och att distraktionen paborjas innan den nalrelaterade proceduren paborjas,
annars ar det svart att bryta barnets reaktion och lyckas distrahera.

Enskilda forskningsstudier

| fem forskningsstudier anvands musik som distraktion med blandat resultat. Musik var lika
effektivt mot smarta jamfort med distraktionskort (Aydin & Sahiner, 2017). Musik och
kylspray var mer effektivt mot smérta an akupressur (Daihimfar et al., 2024; Ghasemi et al.,
2022). Att aktivt producera musik minskade bade smarta och stress (Obersnel et al., 2023).
Musik var nagot battre an tecknad film mot smarta och stress (van der Heijden et al., 2019).

| 6vriga forskningsstudier, dar manga ingar i en eller flera dversiktsstudier, ingar distraktion i
form av sapbubblor som barnet eller personal blaser, stressholl, dataspel, video, applikationer,
filmer, robot manniskolik, liten robot, distraktionskort, kalejdoskap, fingerdocka, vridbar
leksak, leksaksarmband, seriefigurs-klader, guldfisk, skdldpadda, ficklampor, flojt,
bubbelblasande trollstav, magnettavla, propeller med lampor, musikalisk nallebjorn,
vaderkvarn, hosta, handdockor, kasperdockor och popup-bok (Ali, Ma, et al., 2021; Ali,
Manaloor, et al., 2021; Arikan & Esenay, 2020; Aykanat Girgin & Go6l, 2020; Ballard et al.,
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2017; Balliel, 2023; Ceylan & Erkut, 2023; Farrier et al., 2020; Hajehforoush et al., 2024;
Inan & Inal, 2019; Jibb et al., 2018; Kornman et al., 2020; Kristensen et al., 2018; Kuo et al.,
2018; KurudiRek et al., 2023; Lee et al., 2022; Lilik Lestari et al., 2017; Longobardi et al.,
2019; Newell et al., 2018; Oliveira et al., 2017; Oluc & Tas Arslan, 2024; Olu¢ & Sarialioglu,
2023; Rackini et al., 2020; Risaw et al., 2017; Sarman & Tuncay, 2024a, 2024b; Semerci &
Akglin Kostak, 2020; Suleman et al., 2024a; Suleman et al., 2024b; Trost et al., 2020; Trottier
et al., 2019; Tufekci et al., 2017; Turgut & Turkmen, 2023; Ugucu et al., 2022).

h\ﬂw\' YW S

Figur é Sépbubblor som a-hvandes i studie (Sarman & Tuncay, 2024b).

~

Figur 4. Kalejdoskop (Semerci & Akgiin Kostak, 2020)
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ndes i studie (Sarman & Tuncay, 2024a).

Figur 8. Distraktionskort (Erdogan & Aytekin Ozdemir, 2021).
Figur 9. Lysande leksaker (Turgut & Turkmen, 2023).

Figur 10. En socialt hjalpande robot anvéndes i en studie. Patient forbereder sig for att interagera med robot
IVEY (Trost et al., 2020).

Under s6kningen hittas dven artiklar som inte svarar pa syftet men som anda passar in i

sammanhanget. En studie tar upp beteendemaéssiga metoder for pediatrisk smarthantering for

Leap for Life
leapforlife.se

12



NN
N

RN
\\

ANRRNNNS
AN
N

N
I

att minimera barns angest och smarta i samband med nalrelaterade procedurer. Studien ger
rekommendationer om hur personal kan uttrycka sig i samband med olika ingrepp (Cohen,
2008) (tabell 3).

Tabell 3. Forslag pa uttryck att undvika respektive anvanda sig av under och efter ett nalrelaterat ingrepp

Att undvika Att anvanda
Du kommer att bli bra; Det finns inget att oroa sig for | Vad gjorde du i skolan idag? (Distraktion)
(Bekréftelse)

Det har kommer att gora ont/det har kommer inte att | Det kan kénnas som ett nyp (Sensorisk information)
gora ont (vagt; negativt fokus)
Sjukskoterskan/jag ska ta lite blod (vag information) | Forst kommer skoterskan/jag att rengdra din arm och
du kommer att kdnna den kalla spritkudden. Nasta
...... (sensorisk och procedurinformation)

Du agerar som en bebis (Kritik) L&t oss fa tankarna borta fran det; Beratta om
.......... (Distraktion)

Det kommer att k&nnas som ett bistick (Negativt Berétta hur det kanns (Information)

fokus)

Proceduren kommer att paga sé linge som .... Proceduren kommer att vara kortare &n... nagot som

(Negativ fokus) barnet k&nner till (Procedurinformation; positivt
fokus).

Lékemedlet kommer att brdnna (negativt fokus) Vissa barn séger att de kénner en varm kénsla
(sensorisk information; positivt fokus)

Ség till mig nér du ar redo (For mycket kontroll) Ndr jag raknar till tre, blas bort kanslan fran din

kropp (Coaching for att klara av, distraktion,
begrénsad kontroll)

Jag ar ledsen (ber om ursékt) Du &r véldigt modig (berém; uppmuntran)
Grat inte (Negativt fokus) Det var svart; Jag ar stolt 6ver dig (berom)
Det &r 6ver (Negativt fokus) Du gjorde ett bra jobb med att géra djupa andetag

och hélla dig stilla. (Markt berém)
Modifierat fran: Cohen LL. Behavioral approaches to anxiety and pain management for pediatric venous access. Pediatrics. 2008; 122:

S134-5139.

5. Slutsatser och rekommendationer

Avslutande reflektioner

Alla barn &r unika och har olika behov vid en nalrelaterad procedur. Nalrelaterade procedurer
ar komplexa. Hela situationen bestar av olika delar. Proceduren, personalen, barnet,
foraldrarna, distraktion och omgivande faktorer. Rent tekniskt kan det forekomma svarigheter
som kraver den utférande personalens fulla uppmarksamhet och distraktion far da genomféras
av annan personal. Barnen har olika aldrar och mognadsgrad, med olika personligheter, vissa
barn ar mer radda och angsliga i grunden. Barn har dven olika erfarenheter med sig som
paverkar graden av radsla. De medfoljande vuxna, oftast foraldrarna behover vara lugna for
att kunna stodja barnet. Omgivande faktorer kan vara vilken enhet proceduren utfors pa, som
akutmottagning eller barnavdelning. Vilken tid pa dygnet, om det ar barnets sovtid eller om
personal, barn eller foraldrar &r hungriga. Personalen kan ha olika erfarenheter med sig eller
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vara i tidsbrist, det kan vara bradskande att fa infart i barnet pa grund av barnets tillstand. Alla
dessa faktorer paverkar hur bra effekt en distraktion har.

All komplexitet innebar svarigheter att forska om distraktionsmetoder vid nalrelaterade
procedurer, vilket kan anas da liknande studier ger olika resultat. Alla detaljer beskrivs inte
heller i de olika studierna. Sjukskoterskor och underskoterskor med stor erfarenhet av att
distrahera olika barn i olika situationer delar i fokusgruppen och intervjuerna med sig av sin
kunskap och sina énskemal. Inom barnsjukvarden behovs olika distraktionsmetoder att valja
bland for att hjalpa olika barn igenom nalrelaterade procedurer. Ibland har
distraktionsmetoden mindre betydelse och den som utfor den kan ha stor paverkan. Att
tillsammans med ett barn blasa sapbubblor eller prata om distraktionskort kan genomforas
med olika stort engagemang. Hogteknologiska mer kostsamma metoder ar inte alltid battre
men kan i vissa fall vara det som distraherar bast.

Slutsatser

Kunskapsoversikten ger en dverblick dver distraktionsmetoder som anvénds eller har anvants
kliniskt och forskats pa under nalrelaterade procedurer pa barn och ungdomar under aren
2017-2024. Aldern pa deltagande barn och ungdomar &r 2—18 &r. Kunskapsoversikten
undersoker distraktionernas effekt péa radsla och smérta hos barnen. Aven vardpersonal inom
barnsjukvarden bidrar med sina kunskaper och erfarenheter. Resultatet visar att de flesta
distraktionsmetoder &r effektiva mot barns radsla och smarta. Det framkommer inga beldagg
for att aktiva metoder har béttre effekt &n passiva metoder. Géllande VR &r resultaten inte
samstdmmigt men flera studier visar att VR har en positiv distraktionseffekt. Resultatet kan
anvandas inom alla vardverksamheter som utfor nalrelaterade procedurer pa barn och
ungdomar. Ett annat omrade dar resultatet kan anvandas ar inom olika vardutbildningar som
har studenter vilka kan bli delaktiga i nalrelaterade procedurer efter sin examen. Aven olika
foretag som intresserar sig for och som producerar material som kan anvéandas for distraktion
kan anvanda kunskapsoversiktens resultat.

Rekommendationer. Tre huvudbudskap

e Eftersom barn ar unika och olika metoder passar olika individer, bor valet av
distraktionsmetod anpassas efter barnets specifika behov.

e VR-teknik kan inforas som ett kompletterande distraktionsalternativ utdver évriga
befintliga metoder som anvénds idag.

e FOr att sakerstalla individanpassad anvandning av distraktionsmetoder bor
vardpersonal som arbetar med barn regelbundet fa tillfalle till kompetensutveckling
och erfarenhetsutbyte kring distraktion vid nalrelaterade procedurer.
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