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SAMMANFATTNING
Bakgrund

Cancer ar den andra vanligaste dodsorsaken i vérlden. Cancerrelaterad fatigue (CRF) ar ett
vanligt forekommande tillstand vid cancersjukdomar och utgor en betydande del av
sjukdomsbordan. Forskning visar att fysisk aktivitet kan vara fordelaktigt vid cancer och
onkologiska behandlingar genom att minska symtom, biverkningar och 6vergripande
negativa konsekvenser. Trots detta uppvisas brister inom omvardnadskunskap géllande
forstaelsen for erfarenheter av fysisk aktivitet vid CRF. Det finns darmed ett behov av en
sammanstallning av aktuell forskning for att sjukskoterskor ska kunna erbjuda en sa saker,
personcentrerad och evidensbaserad vard som mojligt.

Syfte

Syftet var att belysa erfarenheter av fysisk aktivitet hos personer med cancerrelaterad
fatigue.

Metod

En icke-systematisk litteraturoversikt, sammanstélld genom en integrerad dataanalys av 15
vetenskapliga originalartiklar inhdmtade fran databaserna PubMed och CINAHL.
Artiklarna som inkluderades i resultatet var av bade kvalitativ och kvantitativ metodansats
och kvalitetsgranskades darefter utifran Sophiahemmet Hogskolas bedomningsunderlag.

Resultat

Dataanalysen sammanstallde och identifierade tre huvudkategorier. Fysisk aktivitet kopplat
till livskvalitet hos personer med cancerrelaterad fatigue. Denna kategori visade
kopplingar till psykologiska och fysiologiska forbattringar samt en minskad symtombdrda.
Den fysiska aktivitetens form och dess paverkande faktorer. Ur denna kategori framkom
vikten av stod och gemenskap samt att finna en optimal trdningsdos och form. Utmaningar
att utdva fysisk aktivitet i narvaro av cancerrelaterad fatigue. Detta belystes genom
erfarenheter av hinder relaterade till fysisk aktivering.

Slutsats

Studien visade att fysisk aktivitet kan ge positiva effekter inom diverse fysiologiska och
psykologiska aspekter for personer med CRF. Studien belyste aven vikten av en
individanpassad fysisk aktivitet samt betydelsen av gemenskap och stéd. Med 6kad

kunskap och forstaelse for dessa samband kan sjukskoterskans halsoframjande och
omvardande arbete framjas och expanderas.

Nyckelord: Cancer, Cancerrelaterad fatigue, Erfarenheter, Fysisk aktivitet
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ABSTRACT
Background

Cancer is the second leading cause of death worldwide. Cancer-related fatigue (CRF) is a
common condition associated with cancer, that constitutes a significant part of the disease
burden. Research shows that physical activity can have beneficial effects on cancer and
cancer-related treatments by reducing symptoms, side effects and overall negative
outcomes. Despite this, there are gaps in nursing knowledge regarding the understanding of
experiences related to physical activity and CRF. Therefore, a synthesis of current research
is needed to enable nurses to provide the safest, most person-centered and evidence-based
care.

Aim

The aim was to emphasize experiences of physical activity among people with cancer-
related fatigue.

Method

A non-systematic literature review compiled through an integrated data analysis of 15
original scientific articles retrieved from the PubMed and CINAHL databases. The articles
included in the result were of both qualitative and quantitative methodological approach
and were subsequently quality reviewed based on Sophiahemmet University's assessment
basis.

Results

The data analysis identified three main categories. Physical activity linked to quality of life
among people with cancer-related fatigue. This category presented associations to
psychological and physiological improvements and a reduced symptom burden. The form
of physical activity and its influencing factors. From this category, the importance of
support and community and finding an optimal exercise dose and form emerged as
significant. Challenges of physical activity in the presence of cancer-related fatigue. This
was highlighted through experiences of barriers related to physical activity.

Conclusions

This study showed that physical activity can have positive effects on several physiological
and psychological aspects for people with CRF. It also highlighted the importance of
individualized physical activity and the impact of community and support. With increased

knowledge and understanding of these relationships, the nurse's health promotion and
nursing care can be promoted and expanded.

Keywords: Cancer, Cancer-related fatigue, Experiences, Physical activity
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INLEDNING

Cancer ar ett samlingsnamn for en rad sjukdomar som innebér ett stort lidande for
individer, narstaende och hela samhéllen (World health organization [WHO], u.a.).
Cancerreltaterad fatigue (CRF) ar ett av de mest framtradande tillstanden vid cancer och
leder ofta till en oférmaga att uppratthalla normal funktion (National Cancer Institute
[NIH], 20244a). Studier och riktlinjer kring cancer och CRF belyser frekvent vikten av
fysisk aktivering genom hela sjukdomsférloppet. Detta da mycket stillasittande kan leda
till forluster av kroppsfunktion och rérelseformaga (American Cancer Society, 2022),
medan regelbunden fysisk aktivitet kopplas samman med ett flertal halsoférdelar samt en
okad livskvalitet hos personer med cancer (Campbell et al., 2019). Da ungefar en av tre
personer uppskattas f& en cancerdiagnos (Ahlin, 2023) och prevalensen av fatigue
approximeras forekomma hos en av tva cancerpatienter (Al Magbali et al., 2021), ar
sannolikheten att mota dessa patienter inom halso- och sjukvarden relativt htg. Darmed
anses det finnas en tydlig relevans i att genomféra en studie om fysisk aktivitet i relation
till CRF.

Intresset for detta &mne vécktes da cancer &r ett globalt samhéallsproblem som paverkar
manniskor inom diverse livsomraden. Eftersokandet av alternativa undersokningsomraden
relaterade till cancer ledde till identifiering av tillstandet fatigue. Detta vackte ett intresse
da tillstandet tidigare varit obekant samt verkade innebara ett stort lidande for individer
som drabbats av cancer. Vid vidare s6kning inom omradet framkom en genomgaende
betoning pa fysisk aktivitet och dess potentiella inverkan. Da det fanns en viss forkunskap
om kopplingar mellan fysisk aktivitet, god halsa och 6kat valbefinnande ansags detta vara
en givande utgangspunkt for vidare studier. Denna litteraturéversikt amnar saledes framja
sjukskoterskans kunskaper kring CRF och erfarenheter av fysisk aktivitet.

BAKGRUND
Cancer

Cancer ar ett paraplybegrepp for cirka 200 olika sjukdomar som innebér att det nadgonstans
i kroppen har borjat ske en okontrollerad celldelning (Ahlin, 2023). | ett uppdaterat
definitionsforslag av Brown et al. (2023) presenteras detta men utifran en tydligare och
mer genomgaende beskrivning av cancer. En éversatt beskrivning definieras enligt
foljande “en sjukdom med okontrollerad spridning av transformerade celler som &r foremaél
for evolution genom naturligt urval” [Min 6versattning] (Brown et al., 2023).
Cancersjukdomar orsakar ett stort kansloméssigt och ekonomiskt lidande for individen,
narstaende och samhallet i stort. Lander med en mer utvecklad hélso- och sjukvard har
Okade forutsattningar for cancerdrabbade personers dverlevnad av olika cancerdiagnoser.
Detta genom tidig upptéackt, hogkvalitativa behandlingar samt dverlevnadsinriktad vard. |
laginkomst- och medelinkomstlander ar det manga manniskor som inte har samma
mojligheter till tidig upptackt och effektiva cancerbehandlingar, da resurserna ar
begransade (WHO, u.d.).

Patofysioloqgi

Cancer orsakas oftast av en genforandring i celler som kan uppsta av flera olika
anledningar. Dessa anledningar kan bero pa bade paverkningsbara faktorer sasom livsstil
och icke paverkningsbara faktorer som alder och arftlighet. | kroppen sker det konstant



celldelningar vilket vanligen kan leda till en mutation av celler och innebér en férandring i
cellens arvsmassa. Cellens egna reparationssystem klarar nastan alltid av att aterstalla de
skador som skett, men i vissa sallsynta fall uppkommer flera mutationer pa viktiga platser i
DNA:t (Ahlin, 2023). Det kan f& som konsekvens att cellen inte fungerar som tidigare
gallande exempelvis utveckling, delning och samlevnad med andra celler. Detta kan i sin
tur leda till att cellen till sist blir en cancercell. Cancerceller har sin egen tillvaxt och kan
darmed bilda tumorer (Cancerfonden, u.a.a). Med tiden kan genférandringar dka vilket
vanligen leder till att tumorer blir mer elakartade och kan sprida sig till annan vavnad och
bilda metastaser, s& kallade dottertumérer (Ahlin, 2023). Flera metastaser i kroppen &r den
storsta dodsorsaken av cancer (WHO, 2022a).

Prevalens

Cancer ar den nast vanligaste dodsorsaken i varlden (WHO, 2022a) och ungefér var tredje
person uppskattas fa en cancerdiagnos under sin livstid (Ahlin, 2023). Ar 2020 var det
cirka 19,3 miljoner ménniskor i varlden som fick beskedet att ha drabbats av cancer,
samtidigt som ungefar tio miljoner personer omkom pa grund av cancersjukdomar. De
vanligaste cancersjukdomarna globalt hos man ar 2020 var lungcancer, foljt av
prostatacancer och dérefter kolorektalcancer. Bland kvinnor var bréstcancer vanligast, foljt
av kolorektalcancer och dérefter levercancer. De former av cancer som genererade flest
dodsfall for bada kénen i varlden ar 2020 var lungcancer, kolorektalcancer och levercancer
(Sung et al., 2021).

Orsakande och bidragande faktorer

Cancersjukdomar kan uppsta av en ren slump, men det finns dven olika riskfaktorer for att
utveckla cancer. Alder &r en icke paverkningsbar riskfaktor for cancer d& forandringar i
generna oftast sker under en langre tid vilket leder till att de flesta cancerfall intraffar hos
aldre personer. Hos fem till tio procent kan &ven arftlighet vara en icke paverkningsbar
orsak vid utveckling av cancer (Cancerfonden, u.a.b). Olika paverkningsbara riskfaktorer
ar levnadsvanor sasom rékning, alkohol, UV-stralning bade fran solen och solarium,
overvikt och fetma, humant papillomvirus (HPV) samt fysisk inaktivitet (WHO, u.a.).
Utover detta har aven diverse samsjukligheter aterfunnits vid cancer. Flera hjart- och
karlsjukdomar (Duarte et al., 2017), diabetes typ-I1 (Laurberg et al., 2024) och KOL (Singh
et al., 2022) har visats forekomma i relation till olika cancerdiagnoser.

Behandling
Det finns olika behandlingar vid cancer och effektiviteten av dessa ar véldigt individuellt.

Dérmed uppréttas vanligen individanpassade behandlingsplaner av cancerspecialister som
ingar i ett multidisciplinart team for att finna den mest lampade och framgangsrika
behandlingsmetoden. Kirurgi, stralbehandling och olika cancerldkemedel ar betydelsefulla
behandlingsmetoder inom cancervarden (WHO, u.a.). Yiterligare forekommande
behandlingsmetoder inkluderar bland annat molekylart riktad terapi som antingen sker
ensamt eller i kombination med annan behandling, sasom cytostatikabehandling (Lee, Tan
et al., 2018). Neoadjuvant behandling &r annu en behandlingsmetod som kénnetecknas av
en tillaggsbehandling som administreras fore huvudbehandlingar, till exempel
administrering av cytostatika fore kirurgiska ingrepp for att minska tumorer.
Behandlingsmetoden kan dven vara betydelsefull vid avgéranden kring behandlingens
effektivitet och funktion. Da en tumor exempelvis inte krymper till féljd av behandlingen
kan denna behdva bytas ut (Cancerfonden, u.a.c).



Tidig upptackt av cancer 6kar chanserna for en béttre sjukdomsprognos och detta kan ske
med hjalp av olika screeningprogram. ldag finns screeningprogram for till exempel
brostcancer och livmoderhalscancer. Trots att cancerbehandlingar har blivit battre genom
aren sa kvarstar ett behov av ytterligare kunskap, framfor allt inom vissa cancerdiagnoser.
Testikelcancer och olika former av leukemi utgérs av en hég botningsfrekvens (WHO,
2022a), medan lungcancer och kolorektalcancer fortfarande har en hog dodlighet (Sung et
al., 2021; WHO, 2022a). Aven bukspottkértelcancer har en hdg dodlighet da denna néstan
ar lika hog som antalet sjukdomsfall (Sung et al., 2021). Enligt Morrison et al. (2018) ar
det darfor betydelsefullt med utveckling av behandlingsmetoder sasom vaccin och
immunterapi for att fa en béttre prognos.

Cancerrelaterad fatigue

CRF definieras enligt den amerikanska organisationen National Comprehensive Cancer
Network som ““a distressing, persistent, subjective sense of physical, emotional, and/or
cognitive tiredness or exhaustion related to cancer or cancer treatment that is not
proportional to recent activity and interferes with usual functioning.” (National
Comprehensive Cancer Network, 2023). Definitionen beskriver de manga dimensionerna
av CRF och komplexiteten av en trotthet som inte upplevs av friska manniskor (Thong et
al., 2020). CRF ar en av de vanligaste och mest livspaverkande biverkningarna vid
cancerbehandling (Bower, 2014). Tillstdndet utgor ett cancersymtom och eller en biverkan
av cancerbehandling och innebdr en extrem utmattning eller trotthet. Denna trotthet har en
subjektiv natur (Al Magbali, 2021), och paverkar manga omraden av livet vilket ofta leder
till en oférmaga att utféra vardagliga uppgifter och aktiviteter. Arbete, familj och sociala
relationer paverkas dven och detta kan resultera i en paverkad och frammande livsrytm
(NIH, 2024a).

En stor andel av alla som har cancer upplever fatigue i nagon grad under sitt
sjukdomsforlopp (Cancerfonden, u.a.d). Den sammanlagda prevalensen av fatigue hos
personer med cancer uppskattas till 49 procent (Al Magbali et al., 2021). Ytterligare
uppskattas mer &n 80 procent av cancerdrabbade patienter som genomgar kemoterapi och
eller stralbehandling uppleva fatigue (NIH, 2024a). Bland barncanceréverlevare utgor sig
tillstandet nagot mer forekommande och drabbar 10-85 procent, oavsett typ av cancer och
behandling (Regionala cancercentrum i samverkan, 2024). Upplevelsen av trotthet fore,
under och efter behandling utgér dock en stor variation. Durationen av biverkningarna kan
aven variera. Hur och hur lange personer med cancer paverkas av trotthet och fatigue &r
valdigt individuellt. Studier visar att detta kan bero pa en sarskild sarbarhet hos vissa
individer. CRF kan paverkas av ett flertal faktorer inklusive medicinska, psykologiska,
demografiska och biologiska faktorer. Forskning hanvisar aven till en stark koppling
mellan foérhgjda inflammatoriska processer och CRF (Bower, 2014). Cancercellers aktivitet
kan skapa en obalans i kroppens immunforsvar vilket kan leda till fatigue, da frisattningen
av cytokiner okar (Cancerfonden, u.a.d). Longitudinella studier belyser dven depression,
somnstorningar, fysisk inaktivitet och felaktiga forestallningar om fatigue som riskfaktorer
for CRF (Bower, 2014).

Dagens forskning om CRF har gjort stora framsteg kring etablering av definitioner,
tillstandets utveckling, forebyggande insatser och alternativa behandlingar. Riktlinjer
gallande hantering av tillstandet belyser bland annat fysisk aktivitet, massageterapi och
diverse psykosociala insatser som primadra interventioner vid fatigue (NIH, 2024b). Trots
detta framtrader ett behov av ytterligare forskning for att 6ka medvetenheten och



kunskapen géllande CRF hos vardpersonal, saval som effektiva satt att behandla tillstandet
(Tolotti et al., 2021). Studier visar att fysisk aktivitet och olika traningsinterventioner utgor
ett lampligt tillvagagangssatt for att hantera och forbattra CRF, men att ett behov av vidare
forskning dven noteras for att identifiera hinder och underlattande faktorer (Elshahat et al.,
2021) samt bekrafta effektiviteten av en fysisk aktivering (Chen et al., 2023).

Beddmning av cancerrelaterad fatigue

Screening for CRF utfors i forsta hand genom insamling av data relaterat till den aktuella
sjukdomsbilden, fysiska statusen, behandlingsformen och symtombilden (NIH, 2024b).
European Organisation for Research and Treatment of Cancer—Quality of Life
Questionnaire—30 Core Questionnaire &r ett exempel pa ett hogt rekommenderat
screeninginstrument som anses aktuellt vid undersokning av CRF (Fisher et al., 2022). For
mer djupgdende bedémningar och utvarderingar av tillstandet kan &ven diverse
skattningsskalor anvandas. Det finns ingen universellt erkand skattningsskala for att méata
CRF men vanligt forekommande och rekommenderade skalor inkluderar: Visual Analog
Scale (VAS), Brief Fatigue Inventory (BFI) och Functional Assessment of Chronic Illness
Therapy-Fatigue (FACIT-F). VAS ér ett endimensionellt beddmningsinstrument som
skattar den aktuella svarigheten av fatigue pa en skala fran noll till tio (NIH, 2024b). BFI
ar ytterligare ett endimensionellt bedomningsinstrument som skattar svarigheten av fatigue
men utifran nio olika objekt och under 24 timmar. FACIT-F &r ett multidimensionellt
bedémningsinstrument som mater svarighetsgrad, duration och paverkan av quality of life
(QoL) samt olika fysiska, psykiska, funktionella och sociala dimensioner av fatigue. Dessa
skattningsskalor kan anvandas inom bade forskning saval i klinisk praxis och varierar
beroende pa fatigue- bedémningens syfte (Fisher et al., 2022; NIH, 2024b).

Fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet definieras enligt fysiologin, som en kroppsrorelse som ger upphov till en
okad energiforbrukning. Méanniskans kroppsliga anatomi ar konstruerad for rorelse saval
som fysisk aktivitet och utgor en fysiologisk paverkan pa kroppens olika system (Mattsson
et al., 2016). Denna kroppsliga aktivering kan ske i olika former och intensitet men avser
oberoende all energikrévande rorelse (WHO, 2022b).

Fysisk och psykisk inverkan av fysisk aktivitet

Regelbunden fysisk aktivitet har visat sig utgdra en positiv inverkan pa den fysiska och
psykiska halsan. Fysisk aktivitet kan forbattra den mentala hélsan, minska symtom pa
depression och angest samt framja livskvalitet och vélbefinnande. Kontinuerlig aktivering
av skelettmuskulaturen har aven visat sig kunna forebygga icke-smittsamma sjukdomar
som hjart-karlsjukdomar, typ Il diabetes och olika former av cancer (WHO, 2022b).

Fysisk aktivitet ger upphov till en rad olika kroppsliga processer och fysiologiska
reaktioner. Bland dessa innefattas en stimulering av det sympatiska nervsystemet. Det
sympatiska nervsystemet aktiveras som respons pa ett 6kat kroppsbehov och paverkar
bland annat cirkulationen, andningen och olika metabola processer. Utover detta sa
aktiveras dven flera organsystem inklusive det muskuloskeletala-, cirkulatoriska- och
respiratoriska systemet. Det muskuloskeletala systemet ligger i framkant vid fysisk
aktivering da det majliggor rorelse. Cirkulationssystemet och ett dkat blodflode utgor dven
en viktig roll vid fysisk aktivitet da det uppratthaller homeostasen och tillgodoser den
6kade metaboliska aktiviteten. Andningssystemet samverkar med det cirkulatoriska
systemet och utgor sig viktigt for syresattningen och gasutbytet vid fysisk anstrangning.
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Genom korrekt och regelbundet utford fysisk aktivitet kan ovanstaende fysiologiska
processer utgora en rad olika halsofordelar. Nagra av de fysiologiska halsoférdelarna
inkluderar bland annat en 6kad muskelstyrka, uthallighet och skelettdensitet samt
forbattrad kontraktilitet och minskat genomsnittligt blodtryck i vila. Utdver de fysiologiska
halsofordelarna finns det aven nagra psykologiska fordelar sdsom forbattrad kognition och
stabilare humor (Patel & Ziwbel, 2022).

Olika former av fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet kan utforas i varierande former och med olika syften. Fyra av de viktigaste
formerna av fysisk aktivitet &r aerob fysisk aktivitet, starkande fysisk aktivitet, stretchning
och balanstraning. Aerob traning syftar till all form av kroppslig aktivering dar
energibehovet karaktariseras av syreforbrukande processer. Detta ar den vanligaste formen
av fysisk aktivitet och kan ske pa olika intensitetsgrader som genererar olika resultat
(Mattsson et al., 2016). En aerob fysisk aktivering leder till en 6kad hjért- och
andningsfrekvens, vilket utgor sig viktigt for manga kroppsliga funktioner (Harvard Health
Publishing [HHP], 2023). Konditionstraning ar en form av aerob fysisk aktivitet som
forbattrar konditionen (Mattsson et al., 2016) genom att stirka hjéarta och lungor och
darmed dven blodflddet till musklerna. Som konsekvens av detta blir musklerna och
kroppen mer uthalliga vid konditionskravande aktivitet. Rekommendationen for att aerob
fysisk aktivitet ska forenas med halsoeffekter ar ett minimum av 150 minuter av mattligt
intensiv aktivitet per vecka. Da rekommendationen féljs Gver en langre tid kan den aeroba
aktiviteten reducera risken for bland annat hjart- och kérlsjukdomar, 6vervikt, depression,
typ 11 diabetes och kolon- samt bréstcancer (HHP, 2023).

Muskelstarkande fysisk aktivitet, eller styrketraning, ar en kroppslig aktiveringsform med
avsikt att antingen bibehalla eller starka kroppens muskulatur och eller 6ka muskelmassan
(Mattsson et al., 2016). Med tiden minskar muskelmassan da musklerna inte aktiveras.
Styrka ar nodvandigt vid bade tyngre belastningar som att bara kassar hem fran affaren
saval vid enkla rorelser som att stalla sig upp fran en stol. Utdver en starkt egenformaga sa
kan muskelstarkande aktivering dven vara gynnsamt for att sanka blodsockret, halla vikten
pa en halsosam niva, forbattra balans och hallning, minska rygg- och ledsmarta samt
stimulera bentillvaxt (HHP, 2023). Da syftet med styrketraningen ar att forbattra muskular
styrka och eller 6ka muskelmassa sa maste musklerna trottas ut och dverbelastas for att
framja en muskeltillvaxt (HHP, 2023; Mattsson et al., 2016).

I samband med muskelstarkande och muskelbelastande fysisk aktivitet &r det dven viktigt
att stretcha musklerna. Stretching 6kar och bibehaller flexibiliteten i muskler och leder.
Detta ar bade viktigt for musklernas och kroppens allmanna funktion och for att minska
smarta, samt risken for skada. Det ar dock viktigt att veta hur stretchingen ska genomféras
pa ett korrekt satt for att inte vara kontraproduktiv och fororsaka eventuell skada. Utover
ovanstaende former av fysisk aktivering sa ar det aven viktigt med balanstraning. Paverkan
av olika faktorer som tid och alder kan leda till en nedsatt balansférmaga. Balanstraning ar
effektivt for att bade forebygga och starka balansformagan da den blivit nedsatt. Detta da
balanstréning bidrar till en 6kad flexibilitet, starker muskler och leder samt minskar risken
for skada och fall (HHP, 2023).

Fysisk aktivitet och riktlinjer vid cancersjukdom

Tréning i kombination av onkologisk behandling har visat sig kunna utgora fordelar for
hélsan och hélsorelaterad livskvalitet hos personer med cancer (Campbell et al., 2019).
Fysisk aktivitet har en viss pavisad korrelation med en forbéattrad livslangd bland




cancerdverlevare. Detta da studier menar att fysisk aktivitet till foljd av
cancerdiagnostisering utgér en mer formanlig inverkan pa dodlighet an fysisk aktivitet fore
diagnostik (Patel et al., 2019). Detta da forskning aven syftar till att en halsosam livsstil
kan minska risken for insjuknande i bade andra kroniska sjukdomar saval som en
aterkommande cancer (American Cancer Society, 2022).

Inaktivitet och fér mycket stillasittande kan leda till forlust av kroppsfunktioner samt en
minskad rorlighet och muskelmassa. Déarav ar det viktigt for personer med cancer att halla
sig aktiva genom alla faser av sin cancerbehandling (American Cancer Society, 2022).
Riktlinjer utgar ifran slutsatsen att utévandet av fysisk aktivitet ar generellt sékert bland
cancerpatienter. Da kroppen paverkas av olika former av behandlingar, stadier och
biverkningar ar det dock viktigt att halla dessa faktorer i beaktning vid utdvandet. Alla
personer med cancer har varken samma tolerans for fysisk aktivitet eller forutsattningar.
Med detta som grund &r det viktigt att personcentrera den fysiska aktiviteten utifran den
individuella cancerpatienten Detta for att sékerstélla att den kroppsliga aktiveringen sker
pa ett sakert och gynnsamt sétt (Campbell et al., 2019).

Omvardnad

Sjukskaterskan har ansvar for arbetet kring omvardnad. Darav ingar det i sjukskoterskans
profession att identifiera patientens omvardnadsbehov utifran behov, risker, resurser och
problem. Darefter planerar sjukskoterskan hur omvardnaden ska ga till, genomfor de
atgarder som behovs samt utvéarderar och dokumenterar det som har genomforts.
Sjukskaterskan bor aven finnas vid som stdd till anhoriga. For att varden som
sjukskoterskan erbjuder ska vara av god kvalitet finns olika karnkompetenser till stod.
Sjukskoterskans karnkompetenser ar séker vard, personcentrerad vard, samverkan i team,
evidensbaserad vard, forbattringskunskap for kvalitetsutveckling och informatik.
Personcentrerad vard syftar till att frimja personen bakom patienten och darmed &aven
narstaendes delaktighet genom att sjukskoterskan lyssnar pa och tar del av personens olika
behov, forutsattningar och mal med varden. For att varden ska vara personcentrerad ar det
dessutom betydelsefullt att sjukskdterskan ser patienten som en samarbetspartner i
omvardnaden for att bevara personens vardighet och integritet (Svensk
sjukskoterskeforening, 2024). Detta stadgas dven i halso- och sjukvardslagen [HSL] (SFS
2017:30) 5 kap. 1 § da varden ska ta hansyn till patientens behov av sékerhet, trygghet och
kontinuitet och vara byggd pa respekt for patientens integritet och sjalvbestammande.

Fysisk aktivitet som omvardnadsintervention

Fysisk aktivitet pa recept (FaR) ar en metod och intervention som har tillampats inom den
svenska halso- och sjukvarden sedan ar 2001 (Folkhalsomyndigheten, 2022). Metoden ar
personcentrerad och anvénds for att framja fysisk aktivitet (Socialstyrelsen, 2024).
Personer som har ratt till FaR ar de som &r i behov av fysisk aktivitet for att till exempel
kunna behandla eller forebygga en sjukdom. Sjukskoterskor, lékare och fysioterapeuter
men aven annan legitimerad halso- och sjukvardspersonal med lamplig utbildning har ratt
att foreskriva FaR. Promenader, aktiv pendling sasom gang och cykling samt
tradgardsarbete ar exempel pa fysiska aktiviteter som kan inga i FaR. Det finns dessutom
fororganiserade aktiviteter som endast ar tillgangliga for vissa personer som har FaR.
Fysisk aktivitet pa recept ar en metod som kan ersatta andra ldkemedel men som aven kan
fungera i kombination med annan typ av behandling (Folkhélsomyndigheten, 2022).




Specifik omvardnad vid cancer

Det ar viktigt att sjukskoterskan arbetar halsoframjande nar det kommer till cancer. Att ha
kunskap och informera kring forebyggande atgarder men aven hur arbetet ska ga till for att
underlatta for de personer som &r under pagaende behandling eller rehabilitering (Svensk
sjukskoterskeforening, 2020). Kommunikation ar grundlaggande for sjukskoterskor som
arbetar med personer med cancer. Detta sker genom att lyssna pa vad patienten tycker och
tanker samt genom att vara uppmarksam kring behovet av egenvard (Wittenberg et al.,
2018). Tuominen et al. (2019) beskriver hur viktigt det &r att sjukskoterskan hjalper
patienten att hantera k&nslor och stress som uppkommer eftersom det har en positiv
inverkan pa patientens trétthet, angest, somn och funktionsformaga. Ytterligare ar ett
personcentrerat arbetssatt viktigt att utga ifran for att kvaliteten pa varden ska bli sa bra
som mojligt och for att patienten ska kanna sig trygg och sedd under hela vardtiden
(Kousoulou et al., 2019). Utdver vardandet av patienten ar det dven betydelsefullt att
sjukskaterskan ser till anhdrigas maende, samt inkluderar de i teamet (Svensk
sjukskoterskeforening, 2024). Hu et al. (2023) visar bland annat ett samband mellan en
Okad risk for ett flertal psykiatriska sjukdomar och eller stérningar som kraver
specialiserad psykiatrisk vard och anhdriga till cancerdiagnostiserade patienter. Detta &r ett
av alla exempel som beskriver komplexiteten av en cancerdiagnostisering och bredden av
dess utfall. Darmed tydliggors vikten av att omvarda alla dimensioner av patienten och inte
enbart patienten sjalv (Hu et al., 2023; Svensk sjukskoterskeforening, 2024).

Teoretiskt perspektiv

Kénsla av sammanhang (KASAM)

Det teoretiska ramverk som anvants i denna studie & Aaron Antonovskys KASAM.
Begreppet har sitt ursprung i de faktorer som bidrar till att en manniska haller sig frisk,
trots livets olika pafrestningar (Antonovsky, 1991, s. 7-8). Vid utveckling av teorin
genomfordes flera intervjuer med olika personer. Det som intervjupersonerna hade
gemensamt var att alla hade upplevt besvarliga trauman, men att alla ansags ha klarat av
det valdigt bra. Utifran dessa intervjuer skapades tva grupper baserat pa om personerna
hade hog eller Iag KASAM. Nar dessa tva grupper granskades identifierades olika teman
som aterfanns bland gruppmedlemmarna. Dessa teman blev sedan tre centrala
komponenter inom KASAM; begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet (Antonovsky,
1991, s. 38-41).

Begriplighet innebéar den utstrackning som inre och yttre stimuli upplevs som gripbara,
sammanhangande och tydliga. En manniska med hog kansla av begriplighet upplever
stimuli och pafrestningar som forutsebara, gripbara och majliga att forklara. Hanterbarhet
definieras som den grad man upplever sig ha resurser for att hantera diverse stimuli. Dessa
resurser innebar en formaga att mota olika krav som stalls och syftar pa bade resurser som
faller under egen kontroll samt under kontroll av andra i ens omgivning. Da en manniska
upplever en hog kansla av hanterbarhet sa upplevs inte livets omstandigheter gora en till ett
offer. Negativa livshandelser kan intraffa men upplevs anda kunna reda sig. Meningsfullhet
betraktas som en motivationskomponent och syftar pa det engagemang och den drivkraft
som en méanniska upplever sig ha i olika livssituationer. Manniskor med en hog kénsla av
meningsfullhet drar sig séllan fran att konfronteras med olyckliga upplevelser. Detta da
negativa handelser anses vara varda engagemang och kénslomaéssig investering for att med
vardighet kunna uthardas (Antonovsky, 1991, s. 38-41).



Cancer ar en sjukdom som forandrar och paverkar livet. Antonovskys teori (1991, s. 7-8)
beskriver hur manskliga reaktioner kan komma att paverka olika utfall vid pafrestningar,
utmaningar och olyckliga handelser i livet. Med detta sa ansags KASAM vara en lamplig
teoretisk utgangspunkt vid resonemang kring erfarenheter kopplade till cancer,
cancerrelaterade tillstdnd och fysisk aktivitet vid narvaro av sjukdom. Teorin anvandes
darmed i studiens resultatdiskussion med syfte att fa en djupare forstaelse for det
sammanstallda resultatet och dess olika inverkande faktorer.

Problemformulering

Cancersjukdomar drabbar miljontals individer och utgor en betydande borda pa saval
individ-, grupp- och samhallsniva. CRF &r ett av de vanligaste och mest livspaverkande
tillstanden som kan uppsta till foljd av cancer. Tillstandet kannetecknas av en fysisk,
psykisk och eller mental trotthet eller utmattning som inverkar negativt pa den normala
funktionen. CRF kan paverkas av diverse faktorer och forskning belyser bland annat fysisk
aktivitet som en inverkande faktor. Fysisk aktivitet ar kopplat till positiva effekter for bade
den psykiska och fysiska halsan samt har visat sig kunna férebygga olika negativa
hélsotillstand. Sjukskéterskan har en viktig roll vid omhéandertagandet av individer
drabbade av cancer och ansvarar bland annat for att framja halsa och lindra lidande. Fysisk
aktivitet utgor darmed en relevant omvardnadsatgard att erbjuda till personer med CRF.
Trots detta anses det finnas en kunskapslucka kring forstaelsen av fysisk aktivitet som
intervention och atgard vid detta tillstand. Mot denna bakgrund &r det av betydelse att
studera erfarenheter av fysisk aktivitet hos personer med CRF. Detta for att sjukskoterskor
ska kunna erbjuda en séker, personcentrerad och evidensbaserad vard som bygger pa
relevanta och adekvata omvardnadsinsatser.

SYFTE

Syftet var att belysa erfarenheter av fysisk aktivitet hos personer med cancerrelaterad
fatigue.

METOD
Design

Denna studie genomfordes som en icke-systematisk litteraturgversikt. Litteraturéversikter
ar en av de mest forekommande uppsatsformerna inom hélso- och vardvetenskap
(Kristensson, 2014, s. 150) och kan genomforas med olika syften och metodansatser. Syftet
med denna litteraturdversikt var att skapa en bild av aktuell forskning och bidra till den
evidensbaserade varden (Rosén, 2023, s. 435).

En icke-systematisk litteraturoversikt behdver inte folja alla de krav som en systematisk
oversikt behover gora. | systematiska Oversikter behover exempelvis all relevant data
kvalitetsgranskas, vilket leder till en hog kvalitet och trovardighet (Kristensson, 2014, s.
151-153). Vid skrivandet av kandidatuppsatser maste dock urval goras da det r svart att
inkludera allt material (Friberg, 2022, s. 188). Studien genomftrdes som en icke-
systematisk litteraturéversikt men foljde en systematisk struktur (Kristensson, 2014, s.
152-153). Detta innebar att insamlingen av data genomfordes pa ett systematiskt satt och
inom ett definierat omrade (Friberg, 2022, s. 187). Den icke-systematiska Oversikten ar



darmed inte lika omfattande som en systematisk éversikt, men kan fortfarande bidra med
betydelsefull kunskap (Kristensson, 2014, s. 151 &153).

Urval

Ett urval med tydliga avgransningar samt inklusions- och exklusionskriterier formulerades
for att avgransa sokningar och besvara studiens syfte. Urvalet anvandes aven vid
identifiering av relevanta vetenskapliga artiklar och bortsortering av artiklar som saknade
relevans. Urvalsprocessen var darmed essentiell for att studien skulle kunna uppna en hog
kvalitet (Kristensson, 2014, s. 19, 43 & 157).

Avgransningar
Avgréansningar som gjordes i denna studie inkluderade uteslutande anvéndning av

vetenskapliga originalartiklar. Detta da vetenskapliga originalartiklar &r primarkallor och
utgor en tillforlitlig och god grund for dversiktsstudier (Kristensson, 2014, s. 157).
Artiklarna som anvandes i studien var dven peer reviewed da detta bedomdes 6ka studiens
trovardighet. Trovérdigheten dkade da peer reviewed-artiklar ar granskade av andra
forskare inom det aktuella omradet. Denna granskning efterféljs vanligtvis av revidering
vilket leder till att artiklarnas kvalitet ofta forbattras avsevart (Helgesson, 2015, s. 82).
Yiterligare avgransningar inkluderade filter for publikationsar och sprak.
Artikelsokningarna begransades till artiklar publicerade pa engelska och svenska samt
inom de senaste tio aren (2014-2024). Detta da vetenskapliga artiklar anses vara en
farskvara (Ostlundh, 2022, s. 102) och att senare publicerade artiklar darmed forknippas
med aktuell evidens. Sprakliga avgransningar implementerades i linje med de sprak som
genererade flest sokresultat (Ostlundh, 2022, s. 102) samt beharskades (Kristensson, 2014,
s. 161-162). Hade sokningar filtrerats till enbart svenska skulle urvalet begrénsats och
stora delar av aktuellt forskningsmaterial hade fallit bort (Ostlundh, 2022, s. 102).

Inklusionskriterier

Litteraturoversikten inkluderade studier som belyste erfarenheter av fysisk aktivitet hos
personer med CRF. Undersdkningspopulationen bestod av bade mén och kvinnor i alla
aldrar samt barn. Alla typer av fysisk aktivitet inkluderades och ingen specifik cancerform
uteslots. Samtliga cancerstadier och behandlingsformer inkluderades éven. Ytterligare
inkluderades studier fran hela véarlden samt orginalartiklar med bade kvalitativ och
kvantitativ metodansats.

Exklusionskriterier

Artiklar som saknade relevans for 6versiktens syfte exkluderades fran studien. Ut6ver detta
exkluderades aven artiklar som inte uppfyllde inklusionskriterierna. Detta innefattade
artiklar som belyste fysisk aktivitet i preventivt syfte samt studier som inte var
vetenskapliga orginalartiklar. Ytterligare exkluderades studier som inte utgick fran
patientens perspektiv samt artiklar som saknade etiskt godk&nnande.

Datainsamling

Datainsamlingen utgjorde en stor och viktig process for trovardigheten av studiens resultat
och dérav var det betydelsefullt att en utvecklad sokstrategi anvandes (Kristensson, 2014,
s. 157). Darmed uppsoktes en kontakt med bibliotekarierna pa Sophiahemmets hogskola
for vagledning och tips pa olika sokstrategier och vardefulla sokord for studiens syfte. De
priméra sokorden som anvandes i datainsamlingen var Cancer-related fatigue, Cancer



fatigue, Physical activity och Exercise. Dessa sokord applicerades i de tva databaserna;
Public Medline (PubMed) och i Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL). Dessa databaser anvandes da de ansags mest lampliga for fragans natur
(Rosén, 2023, s. 442).

For att underlatta och specificera sokningarna anvandes termer fran Medical Subject
Headings (MeSH) da s6kningen genomfordes i PubMed. | CINAHL anvandes
motsvarande Subject heading lists for att finna anvéndbara sokord. Utdver detta utfordes
aven sokningar med termer i Exact Subject Heading (MH) och Exact Major Subject
Heading (MM), samt termer i fritext i titel/abstract. FOr att gora sokningarna bredare
kombinerades sdkorden och sékblocken med hjélp av de booleska operatorerna ”OR” och
”AND”. Nér sokningarna genomfordes skapades forst olika sokblock med motsvarande
termer, exempelvis cancer fatigue, cancer-related fatigue och CRF, vilka kombinerades
med den booleska sok-operanden “OR” mellan varje sokord. Déarefter kombinerades de
olika sdkblocken med hjalp av sok-operanden “AND”, vilket specificerade sdkningen.

Forsta sokningen genomfordes i databasen PubMed och utgjordes av flera olika s6kblock.
Totalt antal traffar blev 35, dér 22 stycken abstrakts lastes och 13 artiklar lastes i fulltext.
Sammanlagt var det fyra artiklar som inkluderades i denna studies resultat. Forsta
sokblocket bestod av sokord i fritext och utgjordes av cancer fatigue, cancer-related
fatigue och CRF. Mesh-termerna fatigue/nursing, fatigue/prevention and control och
fatigue/psychology utgjorde det andra sokblocket. Tredje blocket skapades av mesh-termen
exercise. De tre sokblocken kombinerades med ”AND” och avgriansningarna som gjordes
var tio ar (2014-2024), samt studier skrivna pa engelska och svenska. Den andra
sokningen genomfordes &ven i databasen PubMed men bestod av tre s6kblock som
utgjordes av ett storre antal sokord for att bredda sokningen ytterligare jamfort med den
forsta sokningen. Se Tabell 1 for vidare beskrivning av sékningarnas genomférande samt
redovisning av den sista och tredje inkluderade sokningen.

Primart till kvalitetsgranskningen genomfoérdes en forsta sallning av artiklar via en
identifiering och genomlésning av relevanta titlar och abstrakts (Rosén, 2023, s. 442).
Darefter gjordes en gallring utifran studiernas relevans for syftet. Efter den forsta
gallringen lastes de utvalda artiklarna fullstandigt, och en ytterligare bortplockning skedde
(Kristensson, 2014, s. 164-165). Sokningarna genererade &ven ett antal dubbletter som
exkluderades fran den senare genomforda sokningen. Efter sortering aterfanns ett urval av
19 artiklar som beddmdes relevanta samt uppfyllde studiens inklusions- och
exklusionskriterier.

Tabell 1. Redovisning av datainsamling i PubMed och CINAHL

Datum Sokord Avgransningar | Antal Antal Antal Antal
Databas traffar | lasta lasta inkluderade
abstrakt | artiklar | traffar

050924 Cancer fatigue 10 ar 35 22 13 4
PubMed [Title/Abstract] Engelska

OR _ Svenska
cancer-related fatigue

[Title/Abstract]

OR

CREF [Title/Abstract]
AND

Fatigue/nursing [Mesh]
OR
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Fatigue/prevention and
control [Mesh]

OR

Fatigue/psychology [Mesh]
AND

Exercise [Mesh]

100924 Exercise [Mesh]) 10 &r 75 22 15 5
PubMed | OR Engelska
Exercise Movement Svenska
Techniques [Mesh])

OR

Exercise Therapy [Mesh]
AND

cancer-related fatigue
[Title/Abstract])

OR

Fatigue/prevention and
control [Majr]

OR

Fatigue/psychology [Majr]
OR

Fatigue/rehabilitation
[Majr] OR

Fatigue/therapy [Majr]
AND

Quality of Life/psychology
[Mesh]

OR
Rehabilitation/psychology
[Mesh]

OR

Recovery of Function
[Mesh]

100924 Therapeutic exercise 10 ar 118 48 29 6
CINAHL | [MM] Engelska

OR Peer reviewed
Exercise [MM]

AND
Cancer fatigue [MH]
OR Cancer fatigue [MM]

TOTALT 128 92 57 15

Kvalitetsgranskning

Enligt Kristensson (2014, s. 164-165) finns det flera miljoner vetenskapliga publikationer
som bade haller en hdg och en lag kvalitet. Darav var det betydelsefullt att de utvalda
studierna genomgick en kvalitetsgranskning for att exkludera de artiklar som bedémdes
erhalla en lagre kvalitet. Studierna analyserades i flera olika steg och de artiklar som
kvarstod vid kvalitetsgranskningen beddmdes med hjéalp av en granskningsmall. Detta
genomfordes for att uppna en sa systematisk granskning som majligt. Kvantitativa studier
bedomdes utefter validitet, medan kvalitativa studier granskades utifran trovardighet
(Kristensson, 2014, s. 164-165).

Granskningsmallen som anvéndes i denna studie var Sophiahemmet Hégskolas
beddmningsunderlag avseende studier med kvalitativa och kvantitativa metoder.
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Bedomningsunderlaget var modifierat utifran Berg et al. (1999) och Willman et al. (2016)
och underlaget bestod av flera olika beddmningskriterier for olika typer av studier. Utefter
dessa bedomningskriterier granskades artiklarnas kvalitet utifran en tregradig skala: hog
kvalitet (1), medel kvalitet (11) och lag kvalitet (I11).

Det var betydelsefullt att ha ett samforstand i hur kvalitetsgranskningen av studierna skulle
ga tillvaga (Kristensson, 2014, s. 166). Darav genomfdérdes bedémningen av den forsta
artikeln tillsammans, medan resterande beddomningar utfordes enskilt. Déarefter
diskuterades det framtagna materialet gallande bade 6verensstammelser och skillnader tills
det fanns en samsyn. Kristensson (2014, s. 166) beskriver att de artiklar som beddéms vara
av storst relevans samt inneha hogst kvalitet ska vara de som inkluderas i studien. Darav
var det totalt 19 olika artiklar som kvalitetsgranskades och av dessa var det 15 som
bedémdes vara relevanta och inneha medel till hdg kvalitet. Detta da en vidare granskning
gav upphov till ytterligare bortsallning av artiklar som framkom som icke relevanta for
studiens syfte. Totalt var det sex artiklar som bedémdes vara av hog kvalitet (1), 11 av
medel kvalitet (11), och tva av lag kvalitet (111). Darmed sallades tva artiklar bort pa grund
av lag kvalitet, samt tva artiklar av vardera medel- och hdg kvalitet pa grund av en
upptéckt bristande relevans. De 15 utvalda artiklarna redovisas i matris, se bilaga B.

Dataanalys

De 15 artiklar som inkluderades i studiens resultat analyserades med hjalp av en integrerad
dataanalys. Kristensson (2014, s. 174) beskriver att en integrerad dataanalys ar effektiv vid
sammanstallningen av resultatet i en litteraturdversikt. Vid vérdering av resultaten var det
darmed mest lampligt att stalla de valda studierna i relation till varandra, snarare &n att
presentera dem en och en. Med en integrerad dataanalys gick det att presentera resultatet
oversiktligt och det gjordes mest effektivt da analysen utfordes stegvis (Kristensson, 2014,
s. 174).

Den integrerade dataanalysen genomfordes i tre steg. Se Tabell 2 for exempel pa hur
dataanalysen genomfordes. | forsta steget granskades de utvalda artiklarna for att urskilja
likheter och skillnader i artiklarnas resultat (Kristensson, 2014, s. 174). Detta genomférdes
genom att artiklarna lastes igenom enskilt vid upprepade tillfallen. Likheter och skillnader i
resultaten som var av relevans for studiens syfte antecknades och skrevs sedan in i ett delat
dokument. Darefter diskuterades det framtagna materialet och delarna i resultaten
fargkodades utefter likheterna och skillnaderna. | det andra steget identifierades enligt
Kristensson (2014, s. 174) olika kategorier som sammanfattade de delar i artiklarnas
resultat som paminde om varandra. Med hjélp av olika fargkoder kunde &ven olika
underkategorier och teman synliggoras. Utefter detta framstélldes olika forslag pa huvud-
och underkategorier, som diskuterades for att finna en samsyn och darmed sammanstélla
de slutliga kategorierna. | det tredje steget sammanstélldes studiernas resultat under de
olika kategorierna i enlighet med Kristensson (2014, s. 174). Dessa kategorier 1ag sedan till
grund for studiens resultat i form av en resultattabell. Se Tabell 3 for redovisning av
identifierade huvud- och underkategorier.
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Tabell 2. Exempel pa hur dataanalysen genomfordes

Exempel ifran studie Huvudkategori Underkategori

“Deltagare 7 kénde sig Utmaningar att utdva fysisk | Hinder for fysisk aktivering
avskrackt over att ga med i | aktivitet i narvaro av CRF
en traningsklass igen,
fruktade att det skulle vara
"pinsamt och/eller leda till
skada"” [Min Qverséttning]
(Wechsler, Fu, Wood
Magee et al., 2023).

Forskningsetiska dvervaganden

Forskningsetik innebér alla de etiska 6vervaganden som gors vid genomférandet av en
vetenskaplig studie. Detta ar nagot som regleras och beskrivs i olika lagar, riktlinjer och
etiska principer (Kjellstrom, 2023, s. 62). | svensk lagstiftning regleras forskningsetiken
framst i Etikprovningslagen (SFS 2003:460); etikprévning av forskning som avser
maéanniskor. Syftet med lagstiftningen &r att skydda individen och respektera det enskilda
méanniskovardet (SFS 2003:460, 18). Lagen reglerar aven att méanniskor som deltar i
forskning ska skyddas mot olika skador som berdr den enskilda manniskans integritet och
levnadssituation. Detta tillampas sérskilt nér forskningsprojekt medfor olika risker. Vid
genomforandet av forskning som medfor en viss risk stadgar lagen att en avvéagning mellan
risker och kunskapsvinster ska goras. Lagen innebér darmed inte ett absolut skydd, utan
syftar till en balans mellan forskningsintresset och ett intresse att skydda involverade
forskningspersoner. Forskningsetiska riktlinjer har ofta ett stort inflytande vid sidan av
samt pa lagstiftningar (Helgesson, 2015, s. 112-114). Niirenbergkoden &r ett exempel pa
en etisk riktlinje som uppkom till f6ljd av rattegangar mot tyska forskare i Nazityskland.
Denna kodex belyser vikten av icke-skada principen samt ett informerat samtycke, och har
bidragit till framvéxten av ett flertal juridiska och etiska regelverk (Kjellstrom, 2023, s.
63). En av de framsta etiska riktlinjerna som tillkommit efterféljande Nurnbergkoden ar
Helsingforsdeklarationen. Helsingforsdeklarationen &r en internationellt erkénd riktlinje,
antagen av World Medical Association. Deklarationen berdr forskning pa ménniskor och
har haft ett stort inflytande pa dagens riktlinjer och styrdokument. | deklarationen framgar
exempelvis en plikt att framja och skydda ménniskointresset och att forskningsprojekt ska
bedémas utifran forhallandet mellan risker och studiers fortjanster (Helgesson, 2015, s. 112
& 118-119).

Forskningsetiska 6vervaganden vid examensarbeten handlar om att varna om manniskors
integritet, sjalvbestammande och lika varde. Genomfdrandet av en litteraturdversikt
forutsatter en formaga att reflektera 6ver inverkan av den egna subjektiviteten samt
formagan att tillampa etiska riktlinjer och principer. Alla delar av en vetenskaplig studie
omges av etiska 6vervaganden och darfor ar det viktigt att applicera en etisk kanslighet
genomgaende (Kjellstrom, 2023, s. 61-63). En del av studiens etiska forutsattningar
innefattar ett krav pa objektivitet. Det etiska kravet pa objektivitet innebar bland annat en
franvaro av oriktigheter vid hantering av forskningens data och resultat.
Resultathanteringen ska aven utgoras av en total transparens. Detta da studien ska
presenteras pa ett sa objektivt satt som mojligt (Helgesson, 2015, s. 54-55). Trots
transparens kan dock etiska fragor vackas angaende studiens objektivitet. Begransade
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kunskaper inom bland annat engelska och metodologi kan leda till feltolkningar och
orattvisa bedomningar (Kjellstrom, 2023, s. 76). Detta skulle kunna leda till oavsiktlig
fabricering och darmed paverka studiens vetenskapliga och etiska status (Helgesson, 2015,
s. 54).

Denna litteraturéversikt genomférdes med hansyn till bade etiska riktlinjer och lagar.
Studien genomgick manga dvervaganden for att sékerstalla att det enskilda manniskovardet
respekterades genomgaende. Detta skedde i enlighet med etikprévningslagen samt
relaterande riktlinjer genom att enbart inkludera etiskt godkanda och eller granskade
artiklar i studien. De fa artiklar dar etiskt godkannande inte aterfanns kontrollerades efter
erhallet godkannande fran en review board och granskades utifran det etiska forfarandet
enligt Kristensson (2014, s. 51). Da alla studiens delar kréavde en viss etisk kanslighet
diskuterades begrepp som transparens och objektivitet vid ett flertal tillfallen. I stravan mot
att presentera ett sa objektivt resultat som mojligt sammanstalldes darmed all data
gemensamt. Ordsokningar och lexikon anvéndes aven for att minska risken for
feltolkningar och avvikande beddmningar. Trots detta lyfts vikten av att lasaren har en
forstaelse for att studien kanske inte uppfyller full objektivitet trots en efterstravan om
motsatsen. Saledes framgar vikten av begreppet transparens. For att uppna full transparens
redogjordes samt redovisades all data och fakta som anvandes i studien med hénvisningar
till dess originalkalla. Denna referenshantering utfordes med hjalp av Sophiahemmet
Hogskolas version av American Psychological Association (APA).

RESULTAT

Resultatet i denna studie sammanstalldes utifran 15 vetenskapliga artiklar. | dataanalysen
identifierades tre huvudkategorier: Fysisk aktivitet kopplat till livskvalitet hos personer
med cancerrelaterad fatigue, Den fysiska aktivitetens form och dess paverkande faktorer
samt Utmaningar att utfva fysisk aktivitet i narvaro av cancerrelaterad fatigue. Darutéver
framkom dven fem underkategorier som presenteras i Tabell 3.

Tabell 3. Oversikt av resultatets huvud- och underkategorier

Huvudkategori Underkategori
Fysisk aktivitet kopplat till livskvalitet hos -Psykologiska och fysiologiska forbattringar
personer med cancerrelaterad fatigue -Minskad symtombdrda
Den fysiska aktivitetens form och dess -Typ av fysisk aktivitet
paverkande faktorer -Stddjande insatser och traningsféljsamhet
Utmaningar att utdva fysisk aktivitet i -Hinder for fysisk aktivering

narvaro av cancerrelaterad fatigue

Fysisk aktivitet kopplat till livskvalitet hos personer med cancerrelaterad fatigue
Denna kategori beskriver forbattringar hos personer med CRF till foljd av fysisk aktivitet

och presenteras i de tva underkategorierna: Psykologiska och fysiologiska forbattringar och
Minskad symtombdrda.
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Psykologiska och fysiologiska forbattringar

Ett flertal studier visade att fysisk aktivitet leder till flera psykologiska och fysiologiska
forbattringar for personer med cancer och CRF (Baruth et al., 2015; Demmelmaier et al.,
2021; Kim et al., 2020; Marker et al., 2022; Masoud et al., 2023; Oertle, 2016; Rath et al.,
2017; Schmidt et al., 2015). | flera studier forbattrades deltagarnas fysiska funktion efter en
period av traning (Baruth et al., 2015; Demmelmaier et al., 2021; Marker et al., 2022;
Oertle, 2016; Schmidt et al., 2015). | Demmelmaier et al. (2021) och Marker et al. (2022)
studier hade traningen en paverkan pa deltagarnas forbattrade kondition och
muskelkapacitet. | Marker et al. (2022) studie pavisades detta till foljd av effekter pa
konditionsformaga, statisk styrka samt programdeltagande kopplat till health related
quality of life (HRQoL) med CRF som medierande faktor. Dessutom i Demmelmaier et al.
(2021) studie hade den forbéattrade konditionen och benstyrkan ett samband med en hog
traningsintensitet.

| Baruth et al. (2015) studie genomfordes ett 12 veckors promenadprogram och i samband
med detta forbattrades de psykiska hélsorelaterade utfallen nagot, medan de fysiska
hélsorelaterade utfallen forbattrades i en betydligt stérre utstrackning. Ganginterventionen
hade en paverkan pa forbattrad halsa, bland annat mindre trétthet och 6kat fysiskt
valbefinnande jamfort med deltagarna i kontrollgruppen (Baruth et al., 2015). | Rath et al.
(2017) studie genomfordes ett 8 veckors traningsprogram och i samband med detta
forbattrades den aeroba konditionen. Dessutom upplevde deltagarna att de hade blivit
starkare, fatt en 6kad styrka i armarna samt fatt en battre gang och hallning. Ytterligare
efter trdningsprogrammet upplevde deltagarna forbattringar i huméret och attityden. Flera
deltagare beskrev att de fatt ett 6kat sjalvfortroende samt en 6kad férmaga att fatta beslut.
Det var flertalet deltagare som upplevde att de fatt en ljusare syn pa livet, en storre kénsla
av normalitet och en 6kad motivation. Dessutom beskrev en deltagare att traningen hjélpte
med att kdnna ett eget ansvar och att inte lata cancern ta 6ver ens liv (Rath et al., 2017).

Minskad symtombdrda

| flera studier framkom det att i samband med fysisk aktivitet i olika former minskade flera
olika symtom hos personer med cancer (Baruth et al., 2015; Oertle, 2016; Rath et al., 2017;
Schmidt et al., 2015; Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023; Wechsler, Fu, Wood Magee et al.,
2023). | nagra studier beskrev deltagarna att efter traning hade de betydligt mer energi och
ett battre humor, dar de kénde sig alltmer glada (Rath et al., 2017; Wechsler, Fu, Lyons et
al., 2023; Wechsler, Fu, Wood Magee et al., 2023). | Wechsler, Fu, Lyons et al. (2023) och
Wechsler, Fu, Wood Magee et al. (2023) studier upplevde deltagarna att efter att ha varit
fysiskt aktiva kunde de k&nna sig mer redo for att ta tag i dagen. | Baruth et al. (2015)
studie genomfordes en gangintervention och i samband med detta forbattrades deltagarnas
aptit, illamaende samt humaor. Wechsler, Fu, Wood Magee et al. (2023) studie visade dven
att flera deltagare upplevde en forbattrad kognitiv formaga till foljd av fysisk aktivering.

| Rath et al. (2017) studie genomfordes ett traningsprogram och i samband med detta
minskade deltagarnas cancerrelaterade trétthet och deras fysiska uthallighet forbattrades.
Deltagarna beskrev att med mer energi och fysisk uthallighet orkade de med mer
vardagliga sysslor, sasom att duscha sjélvstandigt, handla mat samt att stada. Eftersom
deltagarna inte upplevde samma behov av att ga tillbaka till sangen efter traning ledde det
till ett hdlsosammare somnmaonster, vilket resulterade i en mer tillfredsstallande somn
(Rath et al., 2017).
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Den fysiska aktivitetens form och dess paverkande faktorer

Denna kategori beskriver underlattande faktorer for foljsamhet vid fysisk aktivitet samt
inverkan och upplevelser av olika tréningsintensitet, doser och former. Detta presenteras i
de tva foljande underkategorierna: Typ av fysisk aktivitet samt Stodjande insatser och
traningsfoljsamhet.

Typ av fysisk aktivitet

Flera studier pavisade en fordelaktig effekt av fysisk aktivitet pa CRF och eller livskvalitet.
Dessa studier inkluderade flera olika former av fysisk aktivitet och genomférdes pa
personer med diverse cancerdiagnoser och stadier (Baruth et al., 2015; Cohen et al., 2021;
Demmelmaier et al., 2021; Han et al., 2023; Hu och Zhao, 2021; Lee, Lai et al., 2018;
Marker et al., 2022; Masoud et al., 2023; Oertle, 2016; Rath et al., 2017; Schmidt et al.,
2015; Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023; Wechsler, Fu, Wood Magee et al., 2023; Witlox et
al., 2018). Yiterligare studier visade dven en positiv effekt av fysisk aktivitet pA CRF och
eller livskvalitet, men i kombination med avslappningstraning och eller stresshantering
(Cohen et al., 2021; Lee, Lai et al., 2018). Cohen et al. (2021) konstaterade bland annat att
flera studiedeltagare ansag att ett skifte till fokus pa andningen efter traning kunde hjalpa
hantera bade stress och angest.

En svensk multicenterstudie genomford av Demmelmaier et al. (2021) visade att
hogintensiv traning genererade mindre fysisk fatigue an lag- till medelintensiv traning
enligt Multidimensional Fatigue Inventory (MFI). | Wechsler, Fu, Wood Magee et al.
(2023) studie beskrevs ett samband mellan fordelar som ett forbattrat maende och en 6kad
traningsfrekvens. Erfarenheter av traning i for 1ag dos beskrevs aven resultera i negativa
konsekvenser som forvarrad trotthet, stelhet och nedstamdhet. Motsatt till detta pavisade
dock Wechsler, Fu, Wood Magee et al. (2023) farhagor och negativa erfarenheter av en for
hog dos av traning. Deltagare uttryckte bade en erfarenhet av samt en radsla for
overanstrangning vid fysisk aktivitet och darmed &ven en paverkad vardag (Wechsler, Fu,
Wood Magee et al., 2023). Spridning och nérvaro av felaktig information visade sig &ven
underblésa en tro om att traningsintensitet kunde vara associerat med cancerrecidiv (Kim et
al., 2020). Vidare beskrevs den gemensamma erfarenheten av fysisk aktivitet som negativ
vid felaktig dos. Detta da bade for mycket och for lite traning ansags paverka det dagliga
livet negativt. For att finna en optimal traningsdos beskrev studiedeltagarna vikten av att
lyssna pa sin kropp och att lara sig kanna igen fysiska fornimmelser som indikerar ett
behov av en justeras traningsdos (Wechsler, Fu, Wood Magee et al., 2023).

Stodjande insatser och traningsféljsamhet

| flera studier framkom ett samband mellan stédjande insatser och fysisk aktivering. En
upplevelse som delades mellan flera deltagare var vikten av ett stodsystem med syfte att
finna viljan att borja och fortsatta trana. Detta stodsystem beskrevs kunna utgéras av
familj, vanner, andra cancerdiagnostiserade patienter samt vardpersonal som lakare och
sjukskoterskor (Rath et al., 2017; Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023). | Rath et al. (2017)
studie beskrevs detta stod bland annat som en gemenskap mellan personer som delade
liknande utmaningar och erfarenheter, da alla var diagnostiserade med cancer.
Gemenskapen och kamratskapet som utvecklades ledde till uppmuntran och hopp inom
traning och den egna fysiska formagan (Rath et al., 2017). Vidare framkom &ven vikten av
en positiv installning och en god attityd fran personerna som utgjorde ett stod. Detta da
inflytandet fran umganget och stodsystemet visade en paverkan pa motivation och
lustfylldhet (Rath et al., 2017) samt ett samband med sjalvformaga och tilltro i ett
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framgangsrikt resultat och utévande (Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023). Ett forsok att trana
med brist pa stod beskrevs som nagot man trodde att man skulle klara av egen viljestyrka,
som fore cancerdiagnostisering, men som visade sig betydligt mer utmanande. En patient
beskrev det som att bli utlamnad pa egen hand for att klara sig sjalv. Detta visade sig vara
kopplat till lagre traningssjalvformaga och storre svarigheter att uppratthalla en
regelbunden fysisk aktivering (Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023).

Ytterligare visade flera studier ett samband mellan organiserad fysisk aktivitet och
foljsamhet. Flera studier beskrev samt pavisade en positiv korrelation mellan organiserade
traningsprogram och eller interventioner och foljsamhet till regelbunden fysisk aktivering
(Han et al., 2023; Kim et al., 2020; Rath et al., 2017; Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023). |
Han et al. (2023) studie framkom denna foljsamhet da ett dvervakat hemmabaserat
traningsprogram okade den fysiska aktiviteten mer &n traningsbrochyrer. Kim et al. (2020)
beskrev daremot denna foljsamhet i form av ett behov av att regelbundet uppmuntras och
lyftas upp genom strukturerade traningsprogram. | Wechsler, Fu, Lyons et al. (2023) studie
beskrev en patient att sjukgymnastik innebar en sysselsattning att uppréatthalla. Denna
sysselsattning beskrevs aven leda till en 6kad kansla av kontroll och nagot som fick en att
kanna sig battre (Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023). Detta var nagot som &ven framkom i
Rath et al. (2017) studie da ett traningsprogram upplevdes forhindra lusten att luta sig
tillbaka och lata cancern ta 6ver livet. Upplevelsen beskrevs av en okad sjalvsakerhet som
gav upphov till kanslan av att fortfarande vara ansvarig for det egna valmaendet (Rath et
al., 2017).

Utmaningar att utdva fysisk aktivitet i narvaro av cancerrelaterad fatigue

Denna kategori beskriver bade fysiska och emotionella utmaningar for personer med CRF
vid utdvandet av fysisk aktivitet. Detta presenteras i underkategorin: Hinder for fysisk
aktivering.

Hinder for fysisk aktivering

| flera studier framkom det olika hinder och begrénsningar for personer med cancer vid
utdvandet av fysisk aktivitet (Demmelmaier et al., 2021; Kim et al., 2020; Marker et al.,
2022; Schmidt et al., 2015; Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023; Wechsler, Fu, Wood Magee
et al., 2023). Deltagare i Wechsler, Fu, Wood Magee et al. (2023) studie upplevde
svarigheter att delta i traningsklasser pa grund av en radsla for att skimma ut sig eller for
att man skulle skada sig. Deltagare beskrev att vid pagaende cancerbehandling fanns
svarigheter for att kunna vara fysisk aktiv pa grund av de fysiska begransningarna som
tillkom (Wechsler, Fu, Wood Magee et al., 2023). | samband med att deltagare i Marker et
al. (2022) studie genomgick en pagaende cancerbehandling, forsamrades traningsnarvaron
vilket resulterade i svarare CRF hos de personerna. Dessutom beskrev
undersokningsdeltagare att behandlingsrelaterade biverkningar sasom yrsel, illaméaende,
haravfall, svullna leder samt stickande kansla i fotterna och fingrar var hindrande for att
uppratthalla den fysiska aktiviteten (Kim et al., 2020).

| Wechsler, Fu, Lyons et al. (2023) studie upplevde deltagare med en lagre
traningssjalvformaga en viss osakerhet och stress géllande traning. Flera deltagare beskrev
en Okad kansla av skuld och osakerhet Gver att uppratthalla en regelbunden tréaning.
Deltagare upplevde att ifall ett traningstillfalle missades uppkom en kénsla av negativitet
vilket i sin tur resulterade i en stress Over att inte ha tranat. Ytterligare beskrev en deltagare
osakerheter kopplade till trottheten. Dessa osékerheter beskrevs som en tvekan om
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trottheten verkligen kunde férandras eller om livet efter bekraftad cancer framst handlar
om overlevnad (Wechsler, Fu, Lyons et al., 2023).

| Kim et al. (2020) studie beskrevs en medvetenhet om traningens effekter men att det
fanns flera hinder som begransade deltagarna fran att delta i traningsprogrammet.
Deltagarna upplevde en bristande information kring vilken traningstyp som
rekommenderades och pa grund av den otillrackliga kunskapen upplevde flera deltagare
svarigheter med att uppratthalla traningen. Flera deltagare beskrev utmaningar med att vara
fysiskt aktiva pa grund av skam for deras forandrade utseende samt pafrestningarna av att
befinna sig pa samma plats som andra manniskor. Flera deltagare upplevde begransningar i
genomforandet av trdningen genom att exempelvis inte kunna anvénda den drabbade
sidoarmen, da det formodades kunna resultera i lymfédem. Detta var nagot som flera
deltagare beskrev som ett orosmoment vid traning (Kim et al., 2020). | samband med
traning drabbades deltagare av ledvark, muskelbristningar samt yrsel som ocksa utgjorde
hinder for att fullfélja traningen (Demmelmaier et al., 2021).

DISKUSSION
Resultatdiskussion

Syftet med denna icke-systematiska litteraturdversikt var att belysa erfarenheter av fysisk
aktivitet hos personer med CRF. En integrerad dataanalys anvéandes for att sammanstalla
resultatet i studien och darmed &ven besvara dess syfte. 15 vetenskapliga etiskt godkénda-
och eller oberoende etiskt granskade artiklar inkluderades och Iag till grund for det
slutgiltiga resultatet. Utifran artiklarna etablerades tre huvudkategorier, &mnade att besvara
studiens syfte. Den forsta kategorin presenterade fysisk aktivitet kopplat till livskvalitet hos
personer med cancerrelaterad fatigue utifran psykologiska och fysiologiska forbattringar
samt minskad symtombdrda. Den andra kategorin framforde den fysiska aktivitetens form
och dess paverkande faktorer utifran typ av fysisk aktivitet och stodjande insatser och
traningsféljsamhet. Den tredje kategorin redogjorde for utmaningar att utéva fysisk
aktivitet i narvaro av cancerrelaterad fatigue utifran hinder for fysisk aktivering. Féljande
text kommer att diskutera dessa huvudfynd med stod i Aaron Antonovskys kéansla av
sammanhang (KASAM) samt relaterande forskning och begrepp.

Antonovskys KASAM behandlar manskliga upplevelser och reaktioner i relation till olika
pafrestningar och negativa handelser (Antonovsky, 1991, s. 7-8). Teorin &r darmed
applicerbar pa erfarenheter av fysisk aktivitet vid cancer och cancerrelaterade tillstand,
sasom CRF. Detta da CRF ar ett livspaverkande tillstand som utgor en stor pafrestning for
drabbade individer. | forstaelsen kring hur olika faktorer kan bidra till att en person med
CRF kan uppleva olika friskfaktorer ar KASAM centralt. Enligt Antonovsky (1991, s. 38—
41) utgérs KASAM:s centrala komponenter begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet
av en tillit till den egna formagan att mota motgangar samt upplevelser av halsa och
valbefinnande. Dessa begrepp kan darmed belysa hur personer med cancer och CRF
upplever olika interventioner och omstandigheter. Utifran studiens resultat framgar
Begriplighet huvudsakligen i patientens forstaelse av traning och fatigue samt hur kroppen
paverkas av dessa. Hur traning paverkas av fatigue och hur fatigue paverkas av traning
framtrader genomgaende i resultatet och syftar till ett dynamiskt samband. Hanterbarhet
ber6r hur fatigue kan hanteras med hjélp av traning och olika former av stéd. Stodjande
insatser framgar i resultatet som vasentliga och essentiella for att kunna hantera och ta sig
igenom tuffa perioder. Meningsfullhet kopplas till motivation och olika faktorer som
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framjar och underlattar foljsamhet. Detta pavisas i resultatet genom samband mellan en
okad fysisk och psykisk formaga samt motivation och féljsamhet da symtom minskar och
den dvergripande livskvaliteten 6kar. KASAM utgér med ovanstaende som grund ett
centralt teoretiskt perspektiv att efterstrava vid behandling och omvardnad av personer
med cancer och cancerrelaterade tillstand.

Huvudfyndet som aterfanns i majoriteten av artiklarna var en observerad fordelaktig effekt
av fysisk aktivitet pA CRF. Bade kvantitativt och kvalitativt material pavisade det positiva
sambandet och resulterade darmed i en dvergripande positiv erfarenhet av fysisk aktivitet
vid CRF. Emellertid utgjordes en stor del av de observerade resultaten av randomized
controlled trials (RCT) som saknade statistisk signifikans. Detta &r nagot som &ven Ito et
al. (2021) uppmarksammade i sin studie om traningsinterventioner som hantering av
fatigue vid cancer. En vanligt forekommande anledning till att studierna saknade statistisk
signifikans var att populationerna som undersoktes var underdimensionerade. Forskning pa
personer med cancer ar komplext och det kan vara svart att insamla tillrackligt manga
undersokningspersoner for att genomfora en studie med statistiskt signifikant resultat.
Trots detta var inte studierna oanvandbara. Utifran resultatet kunde man tolka erfarenheter
och mojliga effekter som utgjorde ett potentiellt antagande om verkligheten.

Diverse fysiologiska och psykologiska effekter belystes i néstan alla studier. De vanligaste
matten pa dessa utgjordes av CRF, livskvalitet (QoL), fysisk uthallighet och muskular
kapacitet. | resultatet framgick bland annat en korrelation och indirekt effekt mellan dessa
faktorer och féljsamhet. Detta tyder pa att erfarenheten av traning kan upplevas som
komplex samt paverkas av ett flertal samspelande faktorer. Dessa faktorer skulle vidare
kunna beskrivas utifran KASAM:s centrala komponent meningsfullhet (Antonovsky, 1991,
s. 38-41) da ett samspel mellan dessa skulle kunna leda till en 6kad motivation och darmed
aven en forbéattrad féljsamhet. Bolam et al. (2019) undersokte dven motsvarande faktorer
och aterfann liknande positiva effekter. Studien visade att uthallighets- och styrketraning
utgjorde en positiv effekt pa kognitiv CRF, fysisk kapacitet samt en minskning av symtom
(Bolam et al., 2019).

Depression, somnstorningar, fysisk inaktivitet och felaktiga forestallningar utgor alla
riskfaktorer for CRF (Bower, 2014). Flera studier i resultatet pavisade en positiv effekt av
fysisk aktivitet pa dessa faktorer. Detta framgick bland annat genom observerade samband
mellan olika traningsprogram och minskad fatigue, forbéttrad somn, en 6kad energi och
fysisk uthallighet samt ork att genomfora dagliga aktiviteter. Liknande resultat aterfinns
aven i Hiensch et al. (2020) studie som observerade en minskning av symtom och
symtombdrdan av fatigue till foljd av ett traningsprogram med antingen aerobisk
intervalltraning eller motstands- och intervalltraning.

Ett annat betydande fynd som framkom i manga studier men i en ndgot mer passiv form
var ett upplevt behov av stod och gemenskap. Detta ar nagot som Antonovsky (1991) dven
framhaller som betydelsefullt i KASAM. Da manniskan utsétts for olika pafrestningar sa
eftersoks ofta stod fran externa kallor for att lattare kunna begripa och hantera olika
utmaningar. Detta speglas i resultatet som hopp och en 6kad tilltro i den egna fysiska
formagan till foljd av en gemenskap som myntats i liknande erfarenheter och utmaningar.
Liknande fynd aterfanns dven i bade Ortiz et al. (2024) och Ax et al. (2020). Vidare
beskrev dven resultatet hur ett stodsystem kan komma fran flera olika kallor.
Sjukskoterskan utgor exempelvis en vésentlig pelare i att skapa sammanhang genom att
agera som stod samt forutse olika behov (Svensk sjukskdterskeforening, 2020).
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Erfarenheter kring traning och genomforandet av fysisk aktivitet var ytterligare ett fynd
som aterfanns i manga av studierna. Upplevelserna framkom till storsta del vara relaterade
till traningsdos och form. En av resultatets inkluderade studier beskrev exempelvis att
finna den optimala traningsdosen som en dynamisk process. For lag traningsdos
sammankopplades med negativa konsekvenser for hélsan likasa for hog traningsdos. Detta
fynd aterfinns aven i riktlinjer for fysisk aktivitet vid cancersjukdom. Riktlinjerna
konstaterar att alla personer med cancer inte har samma forutsattningar att utfora fysisk
aktivitet. Med detta dr det viktigt att genomgaende personcentrera utévandet sa att den
fysiska aktiviteten sker pa ett gynnsamt satt (Campbell et al., 2019). | resultatet framkom
aven en observerad effekt av olika traningsformer i kombination med mentala 6vningar.
Detta konstaterades bland annat genom att avslappningsovningar i samband med tréaning
kunde ge en positiv effekt pa stress och angest. Liknande fynd aterfanns aven i Ortiz et al.
(2024) som dessutom visade hur de olika effekterna av tréning i kombination med mentala
dvningar kontra enbart fysisk aktivitet kunde se ut.

Resultatet av litteraturdversikten visar aven pa bilaterala fynd. Det kanske mest
framstaende fyndet som tyder pa detta, var olika hinder som gjorde att patienter antingen
deltog eller avstod fran fysisk aktivitet. Samtliga studier pavisade underliggande hinder
och begransningar kopplade till fysisk aktivitet. Trots detta framgick det av manga studier
att stora delar av undersokningspopulationerna fortsatte att halla sig fysiskt aktiva under
sammanhangande perioder. Nagra studier visade daremot att olika traningsbegransningar
resulterade i sémre traningsnarvaro. Ax et al. (2020) ger en insikt i hur detta samband
skulle kunnat uppsta. Studien undersckte erfarenheter av en traningsintervention pa
funktioner i det vardagliga livet. Av studien framkom det att personer med cancer kampade
med utmaningar relaterade till sitt halsotillstand dagligen. Trots detta deltog deltagarna i
traningsinterventionen da de ansag att utan traning hade utmaningarna i deras vardagliga
liv varit betydligt varre. Av studiens helhet framkom vikten av traning for att uppratthalla
funktion i det dagliga livet. Detta var dock inte det enda som noterades da gemenskap och
stod fran personer i liknande situationer samt anpassningar utefter individuella
forutsattningar, liksom i denna litteraturdversikts resultat, belystes som lika viktiga (Ax et
al., 2020). Utifran detta kan man darmed spekulera ytterligare kring majliga forklaringar
till studiens bilaterala fynd. En mojlig forklaring skulle vidare kunna beskrivas med stod i
KASAM (Antonovsky, 1991). Detta da cancer och CRF utgor en stor pafrestning pa livet,
vilket kan leda till en bristande kansla av sammanhang. Denna bristande
sammanhangskansla kan i sin tur paverka motivationen och darmed aven foljsamheten.
Fysisk aktivitet kan daremot stérka en bristande kansla av sammanhang. Detta med hjalp
av motiverande faktorer, gemenskap och stod samt forstaelse for individuella
forutsattningar. For vissa individer skulle denna forstarkning kunna upplevas som
tillracklig medan for andra skulle kanslan av sammanhang majligtvis behova starkas pa
ytterligare satt. Detta skulle forklara hur somliga patienter lyckades delta i fysisk aktivitet
trots sina begransningar, medan andra inte lyckades lika framgangsrikt.

Utifran litteraturéversiktens resultat kan man tydligt identifiera sjukskoterskans avgorande
roll vid vardandet av personer med cancer och CRF. Det évergripande resultatet visar att
regelbunden fysisk aktivitet kan leda till forbattrad psykisk och fysisk funktion, minskade
symtom och okat vélbefinnande. Resultatet beskriver &ven vikten av stddjande insatser och
anpassningar utifran individuella forutsattningar och behov. Detta kan tydligt kopplas till
sjukskoterskans roll da sjukskéterskan ska arbeta halsoframjande, informera kring
forebyggande atgarder (Svensk sjukskaterskeférening, 2020) samt varda patienten med ett
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holistiskt synsatt dar alla livets olika sammanhang betraktas (Svensk
sjukskoterskeforening, 2024).

Metoddiskussion

Metoden som valdes att anvandas for denna studie var en icke-systematisk
litteraturdversikt. Utifran den begransade tidsramen som fanns vid skrivandet av detta
examensarbete pa kandidatniva, blev den icke-systematiska 6versikten bast lampad. En
icke-systematiskt dversikt har inte lika hdg trovéardighet som en systematisk 6versikt, men
kan fortfarande bidra med betydelsefull kunskap trots att den inte &r lika omfattande
(Kristensson, 2014, s. 151 & 153). Studien genomfordes som en icke-systematisk oversikt,
men &mnade att folja en systematisk struktur for att tydligt redovisa alla steg i arbetets
process (Kristensson, 2014, s. 151 & 153). Detta efterstravades genomgaende for att 6ka
studiens trovéardighet.

Det beslutades att inkludera studier med bade kvalitativa och kvantitativa ansatser, vilket
Henricson (2023, s. 494-495) havdar kan minska studiens trovardighet. Enligt Rosén
(2023, s. 442) menas daremot att en litteraturdversikt kan inkludera bada ansatserna och
vid ett examensarbete ar det fragan i sig som styr urvalet av artiklar. Syftet i denna studie
var att undersoka personers erfarenheter och enligt Rosen (2023, s. 444) har kvalitativa
studier ett storre fokus pa personers erfarenheter och upplevelser. Dérav valdes studier med
kvalitativ ansats att inkluderas i denna studies resultat. Vid datainsamlingen upptacktes
dock dven ett flertal kvantitativa studier som var av hog relevans for studiens syfte.
Inkludering av dess studier diskuterades och mynnade ut i resonemanget att studier med
kvantitativ ansats kunde anvandas for att belysa indirekta erfarenheter. Detta da dven
kvantitativa studier bygger pa data insamlad fran manniskor. Ett exempel pa detta ar
statistik om en persons sjalvskattade forandrade CRF, vilket indirekt kan avlasas som en
persons upplevelse. Datainsamlingen i studier med kvantitativ ansats utgors ofta av enkéter
som beskriver ett 6vergripligt resultat (Martensson & Frilund, 2023, s. 480). Kvalitativa
ansatser innehaller daremot ofta intervjuer och ar mer detaljerade (Engstrom, & Juuso,
2023, s. 151). Med detta ansags inkluderingen av bade kvantitativa och kvalitativa studier
kunna leda till att syftet besvarades mer vélutvecklat.

For att studiens resultat skulle fa en 6kad tillforlitlighet var det betydelsefullt att anvénda
en vélutvecklad sokstrategi (Kristensson, 2014, s.157). Dérav togs en kontakt upp med
bibliotekarierna pa Sophiahemmets bibliotek i borjan av datainsamlingen med syfte att fa
rad om vardefulla s6kord och sokstrategier for denna studie. | samrad med Sophiahemmet
hogskolas bibliotekarier beslutades det att genomfora datainsamlingen i de tva databaserna
PubMed och CINAHL. Detta da dessa &r tva stora databaser som omfattar manga artiklar
inom medicinsk- och vardvetenskap (Kristensson, 2014, s.159). Enligt Henricson (2023, s.
494) ar det fordelaktigt att sokningen sker i mer an en databas da det starker resultatets
sensitivitet, vilket i sin tur hojer trovérdigheten.

Reliabilitet handlar delvis om reproducerbarhet (Martensson & Frilund, 2023, s. 483) och
detta underlattas vid tydlig dokumentering och redovisning av datainsamlingar
(Kristensson, 2014, s. 162). Dérav redovisades alla sbkkombinationer som resulterade i
sokningar som utgjorde studiens inkluderade artiklar, med dess olika sékord och termer i
en soktabell. | de olika sokningarna aterkom flera artiklar, vilket enligt Henricson (2023, s.
495) tyder pa en hogre sensitivitet, vilket 6kar trovardigheten till denna studie. Enligt
Kristensson (2014, s. 158) finns en risk att inte all relevant litteratur finns i databaserna och
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da kan det vara effektivt med andra sokvagar, sdsom en manuell sokning. Med en manuell
sokning hade mojligen flera relevanta studier kunnat aterfunnits och inkluderats, vilket
hade kunnat starka studiens resultat. Detta diskuterades men upplevdes samtidigt riskera
objektiviteten genom att exempelvis omedvetet vélja artiklar av intresse for resultatet. En
forsamrad objektivitet hade minskat kvaliteten och tillforlitligheten av studien och darfor
valdes sokmetoden att exkluderas.

Enligt Priebe och Landstrom (2023, s. 38) finns det en risk med att forfattaren har en viss
forforstaelse kring ett amne innan paborjad studie, vilket kan leda till ett inflytande pa
studiens resultat. Enligt Martensson och Frilund (2023, s. 478) finns det aven en risk att
man soker sig till det material man ar bekant med och dérav ar det viktigt att reflektera
over sin forforstaelse. Darmed ar det betydelsefullt att sékerstalla att resultatet ar grundat i
objektiva data (Henricson, 2023, s. 496). En viss forforstaelse fanns kring effekterna av
fysisk aktivitet pa halsan men da forkunskaper gallande fysisk aktivitet kopplat till CRF
var mycket sma, ansags amnet kunna behallas.

Urvalskriterier i form av avgransningar samt inklusions- och exklusionskriterier anvandes i
datainsamlingen och har tydligt dokumenterats eftersom enligt Ostlundh (2022, s. 102—
103) &r det nédvandigt att kunna redogora for det framtagna materialet. Svenska var en av
avgrénsningarna i denna studie, men nar detta urval applicerades i den tredje s6kningen
andrades antalet artiklar pa engelska till farre. Detta gav upphov till att avgransningen
valdes bort i den tredje sokningen, for att minimera risken att missa relevanta artiklar
skrivna pa engelska. En svaghet med studien var en 6kad risk for feltolkningar av
materialet da engelska inte var det besittande modersmalet. Detta efterstravades att
undvikas genom att ta hjalp av varandra, ordsokningar samt digitala lexikon vid sprakliga
svarigheter.

| studien inkluderades artiklar studerade pa bade barn och vuxna. Detta diskuterades och
till en borjan var tanken endast studier genomforda pa personer éver 18 ar. Vid insamling
av data framkom daremot flera relevanta artiklar studerade pa individer under 18 ar. Vid
narmare eftertanke ansags det inte finnas nagon specifik anledning till exkludering av den
yngre populationen i relation till studiens syfte. Darmed fattades beslutet att inkludera
artiklar genomforda pa bade barn och vuxna for att inte ga miste om relevanta artiklar och
data. En annan avgransning som gjordes var att inkludera artiklar som var peer reviewed,
eftersom enligt Henricson (2023, s. 494) starker detta studiens trovardighet. | databasen
CINAHL gick denna avgréansning att applicera direkt medan i PubMed fanns inte den
valméjligheten och dérav kontrollerades detta manuellt. Dessutom valdes endast
originalartiklar att inkluderas i resultatet, eftersom enligt Kristensson (2014, s. 24) foredras
det att anvanda primarkallor fore sekundarkallor da detta leder till en 6kad trovardighet.

Det var 19 artiklar som kvalitetsgranskades och enligt Kristensson (2014, s. 166) ska de
artiklar som beddms mest relevanta for syftet och innehaller hogst kvalitet inkluderas i
studiens resultat. Den slutgiltiga inkluderingen till resultatet utgjordes darmed av tio
artiklar som bedomdes inneha medel kvalitet och fem artiklar av hog kvalitet. Nagot som
skulle kunna minska trovérdigheten av studiens resultat ar det hdga antalet artiklar som
bedémdes vara av medel kvalitet. Detta diskuterades mycket men ansags slutligen inte
aventyra resultatet da artiklarna hade en sa pass hog relevans for syftet. Utover detta var
det enbart nagot enstaka som saknades utifran kvalitetskriterierna for att kunna bedoma
artiklarna som hogkvalitativa. Med detta resonerades darmed artiklarnas kvalitet inte
utgdra nagot storre hot for studiens slutliga vetenskapliga status.
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Avrtiklarna som inkluderades resultatet var genomforda i flera olika lander runt om i
varlden. Sverige, USA, Sydkorea, Nederlanderna, Tyskland, Kina, Taiwan och
Saudiarabien var landerna som studierna hade genomforts i. Dessutom inkluderades
artiklar med bade méan och kvinnor i alla aldrar. Detta bidrar till en viss generaliserbarhet
och Overforbarhet av resultatet, men for att forstarka dessa ytterligare skulle fler studier
kunnat inkluderats i resultatet. Antagandet starks av Kristensson (2014, s. 56) som
beskriver att det krdvs ett relativt stort urval for att kunna dra generaliserbara slutsatser.
For att ytterligare 6ka generaliserbarheten skulle fler artiklar som genomforts i
laginkomstlander kunnat ha inkluderats, da artiklarna i denna studies resultat framst var
genomforda i hoginkomstlander. Nagot som inte hade okat generaliserbarheten men som
hade varit intressant samt formodas kunnat generera ett liknande resultat som denna studie
ar att sjalva halla i intervjuer. Enligt Engstrom och Juuso (2023, s. 151) ar intervjuer en
lamplig metod sa syftet ar att ta reda pa personers erfarenheter. For att genomfora
intervjuer dock kravs forberedelser, traning, kunskap och resurser (Engstrom & Juuso,
2023, s. 151). Darmed hade det varit svart att genomféra intervjuer i detta kandidatarbete
med tanke pa den begransade tiden, men dven pa grund av en bristande kunskap gallande
metoden.

SLUTSATS

Denna litteraturdversikt har bidragit till att belysa erfarenheter av fysisk aktivitet hos
personer med CRF. Evidensen visar att fysisk aktivitet kan ha positiva effekter pa CRF,
vilket framkom som bade fysiologiska och psykologiska forbattringar. CRF &r ett
livspaverkande tillstand och med hjalp av KASAM erhalls en djupare forstaelse kring hur
personer med CRF kan uppleva olika friskfaktorer och utmaningar. Det visades att den
fysiska aktiviteten bor individanpassas, da alla individer ar unika och foredrar samt far
varierande effekter av olika aktiveringsformer. Dessutom befinner sig personer med cancer
i olika stadier och kan ha olika mangder biverkningar som inverkar pa férmagan att halla
sig fysiskt aktiv. Skam och radsla pa grund av skada och forandrat utseende var ytterligare
upplevelser som inverkade pa traningsformagan. For att personer med CRF ska kunna
borja och uppratthalla en regelbunden fysisk aktivitet framkom olika stodsystem som
betydelsefullt. Detta stod kunde utgoras av bade familj och vanner, men dven andra
personer med cancer. Vardpersonal daribland sjukskéterskor visade sig dven utgora en
betydelsefull roll vid stottning och hantering av CRF, likasa det halsoframjande arbetet.
Darmed &r det viktigt att sjukskdterskor ar palasta inom den senaste forskningen for att
kunna dela med sig av korrekt och adekvat kunskap gallande fysisk aktivitet till personer
med CRF. Kunskapen som framkommit av denna studie har vidare en viss
generaliserbarhet och 6verforbarhet som kan bidra till en 6kad kompetens och forstaelse i
motet med personer som ar i behov av stod kopplat till fysisk aktivitet och fatigue.

Fortsatta studier

| denna litteraturstudies resultat framkom det att fysisk aktivitet under pagaende
cancerbehandling upplevdes komplicerat. Darav hade det varit intressant att genomfora
fortsatta studier kring olika forutsattningar for att dessa personer ska kunna pabdrja och
fullfélja en fysisk aktivitet. Ytterligare nagot som hade varit intressant att studera ar halso-
och sjukvardens stod till personer med CRF kopplat till fysisk aktivitet. Detta da resultatet
visade att stod fran halso- och sjukvarden &r betydelsefullt vid hantering av CRF. Vidare
hade detta dven kunnat vara givande att studera at motsatt hall, det vill sdga hur halso- och
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sjukvardspersonal upplever att ge stod till personer med CRF utifran ett fysisk aktivitets
perspektiv.

Det skulle dven vara intressant med vidare fortsatta studier med samma syfte som denna
studie. Detta eftersom fordjupad och starkare evidens kring &mnet hade det kunnat hjélpa
halso- och sjukvarden ytterligare i det dagliga arbetet. Cancer och CRF ar komplext och
utgor mycket lidande for manga personer och darmed hade en hogre kompetens bland
hélso- och sjukvardspersonal kunnat underlatta for bade vardare och drabbade personer.
Dessutom hade det varit givande med flera studier kring detta &mne men inom ett
begransat geografiskt omrade sasom i Sverige eller Norden. Detta for att vidare kunna dra
vardefulla och hogt generaliserbara slutsatser tillampade for den svenska och eller nordiska
varden.

Klinisk tillampbarhet

Resultatet av litteraturstudien &r relevant och kliniskt tillampbart inom sjukskoterskans
vardagliga- och professionella arbete. Cancersjukdomar utgor for nérvarande en av de
vanligaste dodsorsakerna i varlden och patienter med de olika sjukdomarna aterfinns inom
uppemot samtliga vardverksamheter (WHO, 2022a). | och med detta &r det av stor
betydelse for sjukskaterskan, liksom for alla medicinska och omvardande professioner, att
besitta kunskap kring basta mojliga vard- och omvardnad av dessa sjukdomstillstand.
Litteraturstudien bidrar med vérdefull information som indikerar pa verkningsfulla och
genomforbara tillvagagangssitt att behandla ett av de mest forekommande och
livspaverkande cancerrelaterade tillstanden. Interventioner kopplade till fysisk aktivitet kan
ge betydande positiva utfall utan att medféra allvarliga risker och bieffekter. Detta faller
inom ramen for sjukskoterskans kompetensbeskrivning och omvardnadsansvar enligt
Svensk sjukskoterskeforening (2024) da det utgor en icke-medicinsk atgard som framjar
hélsa och vélbefinnande. Utifran detta kan litteraturstudien vidare bidra till utveckling av
exempelvis olika traningsprogram och riktlinjer relaterade till fysisk aktivitet och CRF. Da
studiens resultat baseras pa globala studier som inkluderar olika kon, aldersgrupper,
sjukdomsstadier och cancertyper, starks dven mojligheterna for generalisering och
overforbarhet pa patientgruppen som helhet. Detta ar av vikt for sjukskoterskan, utifran
ICN:s etiska kod (2021) da det huvudsakliga professionella ansvaret vilar gentemot
personer i behov av omvardnad pa bade individ- och samhallsniva (International Council
of Nurses [ICN], 2021).

Studien &r aven tillampbar utifran ett hallbarhetsperspektiv. Sett ur ett nationellt och
globalt samhallsperspektiv for hallbar utveckling kan interventioner relaterade till fysisk
aktivitet spela en betydande roll. Litteraturstudien visar att fysisk aktivitet utgér en
koppling till forbattrad livskvalitet och minskad sjukdomsbérda hos personer med CRF.
Utveckling av behandlingsstrategier som bygger pa fysisk aktivitet kan bidra till
utformning av hallbara hélsoframjande och forebyggande initiativ. Detta skulle vidare
kunna leda till en minskad resursanvandning av miljén, gynna ekonomin pa bade samhalls-
och individniva, minska belastningen pa sjukvardssystemet samt 6ka det sociala och
generella valmaende bland personer med cancer. Sambanden skulle kunna beskrivas da
fysisk aktivitet &r en icke-farmakologisk- och medicinsk behandling som kan genomfdras
med minimal miljépaverkan; da personer med cancer och eller narstaende kan atervanda
till arbetsmarknaden snabbare och darmed minska produktivitetsbortfall; da farre patienter
blir beroende av resurskravande vard; da patienter integrerar tillbaka till samhallet samt via
implementering av exempelvis olika gruppbaserade interventioner. Dessa samband gynnar
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inte enbart en hallbar utveckling utan utgor dven en nytta for samhéllet.
Litteraturoversikten bidrar darmed med vardefulla insikter som inte enbart har potential att
forbattra cancervarden utan aven stodjer ett mer hallbart och halsosamt samhalle.

Vidare kan litteraturstudien dven vara till nytta for samhéllet genom att forbéattra
folkhalsan. I HSL (SFS 2017:30) 3 kap. 1§ och 28 stadgas det att malet med halso- och
sjukvarden ar att forebygga ohalsa samt framja en god hélsa och vard pa lika villkor for
alla i samhéllet. Genom en 6kad kunskap kring erfarenheter av fysisk aktivitet vid CRF
kan adekvata atgarder utformas och riktlinjer skapas for att behandla tillstandet. Detta
bidrar till en forbattrad héalsa samt en mer jamlik vard da nationella riktlinjer okar
tillgangen till den senaste och mest effektiva evidenshaserade varden.

FORFATTARNAS BIDRAG

Forfattarna Amanda Marseille och Emilia Sjogren har bidragit i lika stor omfattning i
samtliga delar i denna litteraturdversikt.
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BILAGA A

KOD OCH KLASSIFICERING

VETENSKAPLIG KVALITET

I = Hog kvalitet

1=
Medel

111 = Lag kvalitet

Randomiserad kontrollerad
studie/Randomised controlled trial
(RCT) ér prospektiv och innebar
jamforelse mellan en kontrollgrupp och en
eller flera experimentgrupper.

Storre vl planerad och vél genomford multicenterstudie med adekvat
beskrivning av protokoll, material och metoder inklusive behandlingsteknik.
Antalet deltagare tillrackligt stort for att besvara fragestallningen. Adekvata
statistiska metoder.

Randomiserad studie med fé deltagare och eller fér manga delstudier, vilket
ger otillracklig statistisk styrka. Bristfalligt antal deltagare, otillrackligt
beskrivet eller stort bortfall.

Klinisk kontrollerad studie/Clinical
controlled trial ( CCT) &r prospektiv och
innebdr jamforelse mellan kontrollgrupp
och en eller flera experimentgrupper. Ar
inte randomiserad.

Vél planerad och val genomford studie med adekvat beskrivning av protokoll,
material och metoder inklusive behandlingsteknik. Antalet deltagare
tillrackligt stort for att besvara fragestaliningen. Adekvata statistiska metoder.

Begransat/for fa deltagare, metoden otillrackligt beskriven, brister i
genomfdrande och tveksamma statistiska metoder.

Icke- kontrollerad studie (P) ar
prospektiv men utan relevant och samtida
kontrollgrupp.

Vil definierad fragestallning, tillrackligt antal deltagare och adekvata
statistiska metoder.

Begransat/for fa deltagare, metoden otillrackligt beskriven, brister i
genomfdrande och tveksamma statistiska metoder.

Retrospektiv studie (R) &r en analys av
historiskt material som relateras till ndgot
som redan har intraffat, exempelvis
journalhandlingar.

Antal deltagare tillrackligt stort for att besvara fragestallningen. Val planerad
och val genomford studie med adekvat beskrivning av protokoll, material och
metoder.

Begransat/for fa deltagare, metoden otillrackligt beskriven, brister i
genomfdrande och tveksamma statistiska metoder.

Kvalitativ studie (K) ar vanligen en
undersokning dar avsikten &r att studera
fenomen eller tolka mening, upplevelser
och erfarenheter utifran de utforskades
perspektiv. Avsikten kan ocksé vara att
utveckla begrepp och begreppsmaéssiga
strukturer (teorier och modeller).

Klart beskriven kontext. Motiverat urval. Val beskriven urvalsprocess,
datainsamlingsmetod, transkriberingsprocess och analysmetod. Beskrivna
tillforlitlighets/ reliabilitetshansyn. Interaktionen mellan data och tolkning
pévisas. Metodkritik.

Déligt/vagt formulerad fragestalining. Deltagargruppen ér otillrackligt
beskriven. Metod/analys otillrackligt beskriven. Bristfallig
resultatredovisning.

Sophiahemmet Hogskolas bedémningsunderlag for vetenskaplig klassificering samt kvalitet avseende studier med kvantitativ och kvalitativ metodansats, modifierad utifran
Berg, Dencker och Skarsater (1999) och Willman, Bahtsevani, Nilsson och Sandstrém (2016).
* Nagra av kriterierna utifrdn | = Hog kvalitetet ar inte uppfyllda men den vetenskapliga kvaliten vérderas hogre an 111 = Lag kvalitet.




Matris over inkluderade artiklar

BILAGA B

S., Trinh, L &
Mullen, S. P.
2021

USA

and relaxation
training on fatigue
in breast cancer
survivors: A
feasibility trial

och den prelimindra effekten av
en kombinerad intervention
jamfort med fristdende aerob
traning samt mindfulness bland
brostcancerdverlevare.
Sekundara syftet inkluderade
att undersoka effekterna av den
kombinerade interventionen pa
CRF.

kvinnor, brostcanceréverlevare,
avslutat kemoterapi inom de
narmaste 5 aren, tillganglig
internetadtkomst, uppleva CRF,
vara kapabel till stationér cykling
med mattlig intensitet.
Datainsamling: Enkater,
bedémningsinstrument,
telefonintervju och olika
undersokningar.

Dataanalys: Statistisk analys

den kombinerade gruppen, jamfoért med
grupperna for endast aerob tréning eller
avslappning. Dessutom visade den
kombinerade gruppen stérst vilja samt
var mer ndjda med verksamheten.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (fér publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dér studien datainsamling och
genomfdrdes) analys)
Baruth, M., Effects of Home- | Undersoka effekten av ett Design: Pilotstudie (RCT) 33 Studien pavisade en upplevd forbattring RCT
Wilcox, S., Der Based Walking on | hemma baserat Urval: Brostcancer dverlevare (I- 1) i de flesta utfall av CRF och QoL, I
Ananian, C., & Quiality of Life promenadprogram pa QoL och | I11) i tidigt stadium. medan kontrollgruppen inte upplevde
Heiney, S. and Fatigue fatigue hos Datainsamling: Olika forbéattring och i vissa fall forsdémring
2015 Outcomes in Early | brostcancerdverlevare i tidigt | beddmningsinstrument; inom vissa utfall.
USA Stage Breast stadium, samt om forandringar | frageformulér och Gvergripande
Cancer Survivors: |i gangbeteende kan paverka anamnes.
A 12-Week Pilot | utfallet. Dataanalys: Statistisk analys
Study.
Cohen, J., Rogers, | Acute effects of | Primdra syftet var att bedéma | Design: RCT 57 Studien pavisade mera gynnsamma RCT
W. A., Petruzzello, | aerobic exercise | genomférbarheten Urval: Vuxna (6ver 18 ar) an utvérderingar efter interventionen utifran 1

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet




Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (for publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dar studien datainsamling och
genomfordes) analys)
Demmelmaier, I., | Does exercise Understka om Design: RCT med faktoriell 600 Studien pavisade att deltagare som RCT

Brooke, H. L.,
Henriksson, A.,
Mazzoni, A. S.,
Bjarke, A.C. H.,
Igelstrom, H., Ax,
A. K., Sjovall, K.,
Hellbom, M.,
Pingel, R.,
Lindman, H.,
Johansson, S.,
Velikova, G.,
Raastad, T.,
Buffart, L. M.,
Asenlof, P.,
Aaronson, N. K.,
Glimelius, B.,
Nygren, P.,
Johansson, B., &
Nordin, K.

2021

Sverige

intensity matter
for fatigue during
(neo-)adjuvant
cancer treatment?
The Phys-Can
randomized
clinical trial.

traningsintensitet har betydelse
for CRF vid neoadjuvant

behandling.

design

Urval: Nyligen diagnostiserad
botbar brést-, (endast kvinnor),
prostata- eller kolorektalcancer
med planering att paborja
neoadjuvant kemoterapi,
stralbehandling och eller endokrin
terapi.

Datainsamling: Olika
bedémningsinstrument.
Dataanalys: Statistisk analys

(112)

randomiserats till hog- kontra lag- till
medelintensiv traning pavisade en lagre
fysisk trétthet, men skillnaden var dock

ej av klinisk signifikans.

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet




and quality of life in
nasopharyngeal
carcinoma
patientsundergoing
chemoradiotherapy:
A randomised
controlled trial

NPC-patienter (Nasofaryngealt
karcinom) som genomgar
kemoradioterapi.

kapabel till sjalvforvaltning, l&shar
och mellan 18-70 ar.
Datainsamling: Formuldr,
exempelvis MFSI-SF-poangsystem
och v EORTC QLQ-30-formularet.
Dataanalys: Statistisk analys

handlade bland annat om férre
komplikationer, mindre trétthet samt
forbattrad QoL for NPC-patienter som
genomgar kemoradioterapi och deltog i
motstandstraningsgruppen.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagar Resultat Typ
Ar (for (Design, urval, e Kvalitet

publikation) datainsamling och (bortfall)

Land (dér studien analys)
genomfordes)

Han, J., Kyeong | Long Term Effects of | Bekrafta den langsiktiga Design: RCT 50 |Studien pavisade att bade RCT
Jang, M., Lee, |a Social Capital- effektiviteten av programmet: | Urval: Kvinnor i &ldrarna 20-69 ar, (10) |experimentgruppen och kontrollgruppen 1
H., Yeon Kim, |Based Exercise Bittre liv efter cancer: energi, | diagnostiserade med brgstcancer, visade signifikant forbattring i CRF,
S., Hae Kim, S., | Adherence styrka och stod (BLESS), for [ stadium 1111, avslutat operation och angest och QoL jamfort med baslinjen.
Hee ko, Y., Intervention for att uppratthalla traning for kemoterapi, upplevde mer &n Resultatet pavisade forbattring
Song, Y., Jae Breast Cancer brostcancerdverlevare, och mattlig trotthet och diagnostiserats kortsiktigt, eftersom effekten inte kunde
Kang, M., Jeon, | Survivors With testa dess effekt pa CRF, minst 6 manader fore inskrivningen bibehallas 7 manader efter
J. Y., Up Cho, |Moderate Fatigue: A |depression, angest, och inom de senaste 5 aren. interventionen.
Y,Yi,G& Randomized somnkvalitet, socialt kapital Datainsamling: Olika
Kim, S. Controlled Trial och livskvalitet vid 6-manaders | bedomningsinstrument
2023 uppféljningen. Dataanalys: Statistisk analys
Sydkorea
Hu, Q & Zhao, |Effects of resistance |Klargora fordelarna med Design: RCT 187 | Resultatet pavisade att motstands RCT
D. exercise on motstandstraning inom olika Urval: Personer med (41) |traningsgruppen visade battre resultatet I
2021 complications, termer sasom komplikationer, | histopatologiskt bekraftad NPC och 12 veckor efter utskrivning jamfort med
Kina cancerrelated fatigue |trotthet och livskvalitet hos ordination av kemoradioterapi, avslappnings kontrollgruppen. Det

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet




Potential Links
Among Cancer-
Related Fatigue,
Fear of
Recurrence,
Quiality of Life,
and Physiological
Indicators in
Cancer Survivors.

bedémningsinstrument;
frageformular samt matning av
hjartfrekvensvariabilitet.
Dataanalys: Statistisk analys

vara statistiskt signifikanta men
resulterade anda i en sankning
respektive hdjning. Interventionernas
effekt tre manader efter start var inte lika
signifikanta som efter 12 veckor men
pavisade 4nda en bibehallen utveckling.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (fér publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dér studien datainsamling och
genomfdrdes) analys)
Kim, S., Han, J., | The experience of |Understka upplevelsen av Design: Kvalitativ deskriptiv 16 Studien pavisade fyra teman: (1) Den K
Lee, M. Y., & cancer-related CRF, hinder for traning, studie ) cancerrelaterade trétthetens smygande 1
Jang, M. K. fatigue, exercise | underlattande faktorer for att Urval: Kvinnliga och 6vervéldigande natur; (2) att trana
2020 and exercise dverkomma trotthet samt brostcancerdverlevare som slutfort nar man upplever trétthet omgiven av
Sydkorea adherence among | identifiera implikationer for kemoterapi (& operation) och eller myter; (3) flera hinder for tréning; och
women breast framtida traningsprogram bland | slutfort radioterapi (RT) och har (4) underlattande faktorer for att
cancer survivors: [ brdstcanceréverlevare. en mattlig eller svarare fatigue. fortsatta tréna trots trétthet. Foljande
Insights from Datainsamling: visa studien att det finns manga delade
focus group Fokusgruppsintervjuer med hjalp meningar kring fysisk aktivitet och dess
interviews av intervjuguide. innebdrd vid cancer.
Dataanalys: Tematisk analys
Lee, Y. H., Lai, G. | Promoting Att framja och utvéardera Design: Longitudinell studie 99 Studien visade att gigong och RCT
M., Lee, D. C., Physical and effekten av fysiska och (RCT) (19) |stresshantering starkte fysiska och 1
Tsai Lai, L. J.,, & |Psychological psykologiska Urval: Canceréverlevare som psykologiska funktioner hos
Chang, Y. P. Rehabilitation rehabiliteringsaktiviteter for avklarat sin ordinarie canceroverlevare 12 veckor efter
2018 Activities and canceroverlevare. cancerbehandling. intervention. Skillnader i radsla av
Taiwan Evaluating Datainsamling: Olika aterfall (FOR) och QoL visade sig inte

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet




randomized controlled
trial.

kapacitet/uthallighet
samt framja fysisk
aktivitet bland barn
med akut lymfatisk
leukemi.

scale (peds QLMFS) (arab. vers), Godin-
Shepard leisure time physical activity
questionnaire (GSLTPAQ), The six-
minute walk test (6-MWT),
hjartfrekvensmatare & pulsoximeter.
Dataanalys: Deskriptiv och inferentiell
statistisk dataanalys. Jamforelse av data
insamlad i forsta, tredje och femte veckan
av interventionen.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (for (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
publikation) datainsamling och
Land (dér studien analys)
genomfordes)
Marker, R. J., Cancer-related fatigue |Undersoka medierande [ Design: Retrospektiv studie 192 Studien visade en signifikant R
Ostendorf, D. M., | mediates the effekter av CRF Urval: Individer som fullbordat ) forbattring av CRF, HRQoL och |
Leach, H. J., & [relationships between |kopplat till HRQoL, “BfitBwell Cancer Exercise Program”. fysisk kapacitet efter
Peters, J. C. physical fitness and fysisk kapacitet och Datainsamling: Insamling av baseline- och traningsprogrammet. Effekter
2022 attendance and quality |deltagande, utifran postintervention data fran BfitBwell demonstrerades &ven genom
USA of life after data fran ett kliniskt programmet. medierande samband mellan fysisk
participation in a traningsprogram. Dataanalys: Statistiska korrelations- och formaga och programdeltagande samt
clinical exercise linjara regressionsanalyser. HRQoL och CRF.
program for survivors
of cancer.
Masoud, A. E., | Effectiveness of Det priméra syftet var | Design: RCT 104 Studien visade att mattligt intensivt RCT
Shaheen, A. A.  |exergaming in att undersoka Urval: Barn med akut lymfatisk leukemi (58) utévande av exergaming ledde till en I
M., Algabbani, |reducing cancer- reducerings- som kemoterapibehandlas med vinkristin signifikant minskning av CRF samt
M. F., AlEisa, E., |related fatigue among | effektiviteten av och eller metotrexat. en 6kning av fysisk
& AlKofide, A. | children with acute exergaming pd CRF. | Datainsamling: Diverse kapacitet/uthallighet bland barn med
2023 lymphoblastic Det sekundéara syftet | bedomningsintrument och test: Pediatric akut lymfatisk leukemi.
Saudiarabien leukemia: a var att forbattra fysisk | quality of life multidimensional fatigue

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet
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mixed methods
pilot study

undersdka hur
traningsprogrammet
paverkade aktiviteter i
det dagliga livet.

undersokningar, bedémningar och diverse
tester.

Dataanalys: Inferentiell statistisk
dataanalys samt deskriptiv tematisk
analys.

vardagliga aktiviteter. Utdver detta
beskrevs dven aspekter av motivation,
stdd, gemenskap och ett 6kat
sjalvfortroende.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (fér publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dér studien datainsamling och
genomfdrdes) analys)
Oertle, S. Evaluating the Utvardera effekterna av | Design: Icke- kontrollerad studie 70 Studien visade att ett lakarremitterat P
2016 Effects of a ett lakarremitterat Urval: Personer Gver 18 ar som (32) |traningsprogram hade en positiv effekt |
USA Physician- traningsprogram pé diagnostiserats med solid eller pa CRF och QoL bland tidiga
Referred Exercise |sjalvrapporterad CRF | hematologisk cancer samt avslutat cancerdverlevande. Den positiva
Program on och QoL hos tidiga kemoterapi och eller stralbehandling inom effekten visades genom en minskning
Cancer-Related cancergverlevare. de senaste 90 dagarna. respektive forbattring inom de tva
Fatigue and Datainsamling: Diverse formulér, aspekterna. Alla funktionella
Quality of Life hélsoanamnes och halsoundersékning. statuspoang 6kade efter
Among Early Dataanalys: Deskriptiv och inferentiell traningsprogrammet, men en signifikant
Cancer Survivors statistisk dataanalys. forbattring aterfanns enbart inom
fysiska-, roll- och sociala funktioner.
Rath, L. L., Perceptions of Testa effekterna av 8 Design: Pilotstudie med blandade 17 Resultatet visade kopplingar mellan P&K
Hermanns, M., older women with |veckors motsténds-, metoder; icke- kontrollerad- och kvalitativ ©) traningsprogrammet och en minskad |
Ballard, J., & cancer balans- och aerob metod. 5) CRF samt en overgripande forbattrad
Haas, B. K. participating in an |traning pa Urval: Kvinnor 6ver 55 &r som har fysisk kapacitet. Det framkom dven att
2017 exercise funktionstester, QoL en historia av cancer. deltagarna upplevde béattre somn,
USA programme: a och trotthet, samt Datainsamling: Frageformular, intervjuer, energinivaer och ork att utfora

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet

VII




controlled trial

Epidemiologic Studies Depression
scale (CES-D), Trail-making-test,
IsoMed 2000®, VO2peak,
spiroergometry.

Dataanalys: Diverse statistiska
dataanalyser for att rakna ut
enskilda forandringar mellan
baseline och interventionens v. 13.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (fér publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dér studien datainsamling och
genomfordes) analys)
Schmidt, M. E., Effects of Undersoka om Design: RCT 101 Studien visade att motsténdstraning RCT
Wiskemann, J., resistance exercise | motstandstraning under Urval: Patienter med bekraftad (6) verkade mildra fysisk fatigue, forbattra 1
Armbrust, P., on fatigue and kemoterapi har en fordelaktig | primar bréstcancer som ar fysiska formégor och uppratthalla QoL
Schneeweiss, A., | quality of life in | effekt pa fatigue och planerade att starta adjuvant under kemoterapi. Resultaten observeras
Ulrich, C. M., & |breast cancer livskvalitet, utover potentiella | kemoterapi. bland annat da den fysiska fatiguen
Steindorf, K. patients psykosociala effekter av Datainsamling: Olika forsdmrades i kontrollgruppen under
2015 undergoing gruppbaserade interventioner. | frageformular och test; Fatigue kemoterapi, men inte i
Tyskland adjuvant Assessment Questionnaire (FAQ), interventionsgruppen.
chemotherapy: A EORTC QLQ-C30 3.0 & EORTC
randomized QLQ-BR23, Center for

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 11 = Lag kvalitet
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Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ
Ar (fér publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dér studien datainsamling och
genomfordes) analys)
Wechsler, S., Fu, |The Role of Unders6ka sambandet Design: Studie med blandade metoder: (58) Resultatet visade samband mellan P&K
M. R., Lyons, K., |Exercise Self- mellan CRF, ESE icke- kontrollerad- och kvalitativ ) sjalvformaga till traning (ESE) och |
Wood, K. C., & Efficacy in (foljsamhet till traning) och | metod. (11) CRF, motivation, engagemang och
Wood Magee, L.J. | Exercise traningsdeltagande bland | Urval: Kvinnliga bréstcancerdverlevare “) stdd. Studien beskrev dédrmed den
2023 Participation bréstcancerdverlevare samt [ mellan 18-85 ar, som avslutat fysiska aktivitetens positiva effekter
USA Among Women | beskriva upplevelsen av kemoterapi och eller stralbehandling pa CRF och livskvalitet samt hur

With Persistent traning hos minst 12 manader innan deltagandet traning och organiserade aktiviteter

Fatigue After brostcancerdverlevare med | (pagaende antihormonbehandlingar var kan paverka foljsamhet och en kansla

Breast Cancer: A |CRF. tillatna). av kontroll. Utdver detta framgick

Mixed-Methods Datainsamling: Semistrukturerade aven kopplingar mellan sjalvformaga,

Study intervjuer, frageformular, stress, osékerhet och skuld kring
bedémningsinstrument och fysiologisk traning samt sjalvformaga, traning
undersokning. och vikten av stodsystem.

Dataanalys: Tematisk analys samt

statistisk regressions- och

mediationsanalys.
Wechsler, S., Finding the Att fa insikt i hur Design: Kvalitativ studie 11 Studien resulterade i tre évergripande K
Rosemary Fu, M., |Optimal Exercise |bréstcanceréverlevare med |Urval: Kvinnor i aldern 18-85 ar, som “) teman; (a) undersoka effekten av |
Wood Magee, L & |Dose While CRF avslutat kemoterapi for bréstcancer i traning, (b) hitta en optimal dos och
Lyons, K. D. Living With hanterar traningsdos i det | stadium I-111 minst 12 manader fore (c) forbli flexibel for att uppratthalla
2023 Cancer-Related dagliga livet samt hur de | deltagande. tréning. Resultatet beskrev bland
USA Fatigue: A identifierar en optimal Datainsamling: Semistrukturerade annat positiva erfarenheter av traning

Qualitative Study |tréningsdos. intervjuer pa CRF, minskade symtom och
Dataanalys: Tematisk analys med livskvalitet men &ven negativa
deskriptiv fenomenologisk metod. erfarenheter av traning i felaktig dos.

Deltagare beskrevs dven svérigheter
att delta i fysisk aktivitet pa grund av
rédsla och fysiska begrénsningar.

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet



Erdkamp, F. L. G.,
Bloemendal, H. J.,
Verhaar, M., Ten
Bokkel Huinink,
D., van der Wall,
E., Peeters, P. H.
M., & May, A. M.
2018
Nederlanderna

cancer

frageformular; Multidimensional
Fatigue Inventory (MFI) (holl,
vers), Short Questionnaire to
Assess Health-enhancing physical
activity (SQUASH).

Dataanalys: Deskriptiv och
inferentiell statistisk dataanalys.
Jamforelser mellan fatigue nivaer
18v, 36v och 4 ar efter
intervention.

med cancer i interventionsgruppen att
uppleva mindre fysisk trétthet 4 ar efter
interventionen i jamforelse med
baslinjen och kontrollgruppen. Detta
trots att resultatet inte var statistiskt
signifikant.

Forfattare Titel Syfte Metod Deltagare Resultat Typ

Ar (fér publikation) (Design, urval, (bortfall) Kvalitet
Land (dér studien datainsamling och
genomfordes) analys)

Witlox, L., Four-year effects | Utvardera langsiktiga effekter | Design: Uppféljningsstudie (RCT) 197 Studien visade att interventionsgruppen RCT
Hiensch, A. E., of exercise on av PACT studiens Urval: Kvalificerade (70)  |rapporterade signifikant hogre nivaer av 1
Velthuis, M. J., fatigue and traningsprogram pa nivéer av | forskningspersoner fran den total fysisk aktivitet an kontrollgruppen
Steins Bisschop, C. | physical activity | fatigue och fysisk aktivitet fyra |ursprungliga PACT studien. efter 4 ar. Dessutom tenderade personer
N., Los, M., in patients with ar efter studiens genomfarande. | Datainsamling: Diverse

Randomiserad kontrollerad studie (RCT), Klinisk kontrollerad studie (CCT), Icke - kontrollerad studie (P), Retrospektiv studie (R), Kvalitativ studie (K) | =
Hog kvalitet, 11 = Medel kvalitet, 111 = Lag kvalitet




