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Valkommen till tematraffar i
palliativ vard och omsorg

Tematréaffar i palliativ vard och omsorg ar utvecklade av Palliativt
centrum for samskapad vard, som ett samarbete mellan
Linneuniversitetet, Region Kronoberg och Kronobergs 1ans

atta kommuner. Syftet med tematréffarna ar att deltagarna ska
erbjudas tillfallen till Brande och inspireras att utveckla den
egna verksamheten. Materialet ar samskapat med patienter,
narstdende och personal.

Teman som tas upp i materialet ar:

- Palliativt forhaliningssatt
- Narstédende

« Existensen och doendet
« Symtomlindring

- Samskapad och vardig vard

Tematraffar

Tematraffarna loper under ca 4 - 6 manader och innebar att
personal i mindre grupper om 8 - 12 personer tréffas vid 5 tillfallen
a 2-3 timmar. Tematraffarna leds av en eller tva tematraffsledare
vars framsta uppgift ar att initiera och fordjupa era refiektioner
dver vad palliativ vard &r och hur niinom era verksamheter
bedriver palliativ vard.

Under varje tema som presenteras i materialet finns en kort text
tillsammans med forslag pa diskussionsfragor. Det ingar ocksa

uppgifter att gora innan sjalva traffen. Det ar viktigt att du tar del
av tematraffsmaterialet infor varje traff, dé en sddan gemensam



utgangspunkt bidrar till att refiektionerna blir mer givande.
Tanken ar att innehallet i tematraffarna ska vara praktiskt
anvandbart och k&nnas relevant i ditt dagliga arbete. Darfor ar
det ocksé viktigt att det finns en frinet for dig som deltagare att
ta upp egna diskussionsfragor.

Tematraffarna bygger pé att alla som deltar ar aktiva och

hjalps at att skapa en positiv och tilldtande atmosfar. Det ar
viktigt att komma inag att tematraffarna inte ar uppbyggda

som en undervisning dar tematraffsledare ska forelasa for
gruppen och "ge” kunskap. Tematraffarna handlar istallet om

att ni tillsammans i gruppen oppnar for samtal kring palliativ

vérd. Tematraffsledaren leder diskussionen och stimulerar till
reflektion. Alla som deltar har rattigheter och skyldigheter att
forbereda sig och vara fokuserade pé temat, dela med sig av sina
kunskaper, erfarenheter, ideer och tankar. Alla delar ansvaret for
att ge utrymme sé att alla ska kunna komma till tals. Det ar viktigt
attigruppen komma Gverens om att det som i samtalen s&gsii
fortrolighet stannar inom gruppen och inte fors vidare. | samband
med varje tema ges mojlighet att identifiera och diskutera olika
forbattringsomraden for att utveckla den egna verksamheten (se
bilaga 1).

Tematraffsmaterial

Materialet baseras framst pa Nationellt vardprogram for palliativ
vard 2021, Nationellt kunskapsstod for god palliativ vard i livet
slutskede - vagledning, rekommendationer och indikationer?
samt Nationell vardplan for palliativ vards. Referenslista finns sist i
tematraffsmaterialet. Ytterligare tips pa litteratur och lankar finns
pa Palliativt centrum fér samskapad vards hemsida. Dar finns
ocksa lank till det nya Nationella Vardprogrammet Palliativ vard av
barn. (https://Inu.se/palliativt-centrum).



Nationellt vardprogram palliativ vard' ar giltigt for alla
professioner och vardformer dar man vardar svart sjuka och
doende manniskor. Vardprogrammet ar framtaget som ett
stod i den dagliga varden for all personal som arbetar med
vuxna manniskor med behov av allman eller specialiserad
palliativ vard.

Vardprogrammet ar giltigt for all palliativ vard, oavsett om
patienten har I&ng eller kort tid kvar i livet. Ambitionen ar

att integrera den palliativa vardens forhallningssatt och
kompetens allt tidigare i olika sjukdomsforlopp, dven om det
kortsiktiga malet &r att erbjuda alla personer god vard under
livets allra sista tid.

| detta hafte refereras det till som vardprogrammet.

Nationellt kunskapsstdd for god palliativ vard i livets
slutskede? ar ett stod for vardgivare att utveckla den
palliativa varden, underlatta uppfoljining och kvalitetssakring
samt tillgodose en likvardig vard for patienterna. Malgrupper
for kunskapsstodet ar professioner som arbetar inom halso-
och sjukvarden och socialtjansten samt beslutsfattare inom
halso- och sjukvarden och socialtjansten, sdsom politiker
och verksamhetschefer. Kunskapsstodet belyser bl.a.

vikten av samordning av insatser fran region och kommun
samt fortbildning och handledning till personal. Vikten av
kommunikation med patient och narstaende betonas.
Kunskapsstodet fokuserar pa palliativ vard i livets slutskede.

| detta hafte refereras det till som kunskapsstodet.



Nationell vardplan for palliativ vard® (NVP), ar ett
personcentrerat stod for att identifiera, beddéma och
atgarda en enskild patients palliativa vardbehov och som
stod for dokumentation. NVP 6kar mojligheten for patient
och narstaende att vara delaktiga i vardens planering och
mal och anvands i samrad med hela teamet. For personalen
syftar NVP till att ge en 6kad trygghet genom att viktiga
aspekter uppmarksammas. Genom att anvanda planen
skapas en overblick ver patientens situation, dnskemal och
behov samt over vilka individuella insatser som gjorts och
planeras.

NVP kan anvandas saval inom halso- och sjukvarden som
inom den kommunala omsorgen, oberoende av patientens
diagnos och alder. Dock omfattar inte NVP varden av barn
under 18 ar.

| detta hafte refereras den till som NVP.

Vihar i temamaterialet valt att anvanda begreppet "patient”.
Denna benamning ska ses som synonym till t.ex. brukare,
vardtagare, boende eller andra uttryck for personer som befinner
sig inom ramen for olika verksamheter som bedriver vard och
omsorg.

Vionskar er inspirerande, eftertdnksamma och utmanande
samtal som leder till utveckling av den palliativa varden for
patienter och narstaende!

Med vanlig halsning

Anna Sandgren och Helene Reimertz
Centrumledning, Palliativt centrum for samskapad vard
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Syftet med tema palliativt forhaliningssatt ar att 6ka kunskap och
forstéelse om den palliativa vardens vardegrund och innehall.

Att gora infor tematraffen

Fundera pa hur du ser pa palliativ vard och skriv ner nagra
punkter om vad du anser ar specifikt for palliativ vard.

Palliativ vard - vad &r det?

Palliativ vard bygger pa ett palliativt forhallningssatt som
kdnnetecknas av en helhetssyn pa manniskan genom att
stodja individen att leva med vardighet och med storsta mojliga
valbefinnande till livets slut, oavsett dlder och diagnos?. Ordet
palliativ kommer fran latinets pallium som betyder mantel. Den
palliativa varden ska likt en mantel omsluta patienten.

Syftet med palliativ vard ar alltsa att lindra lidande och att framja
livskvalitet och vardighet under den tid som en person har kvar

i livet, oavsett dlder och diagnos, utan att forkorta eller forlanga
livet. Idag framhalls bl.a. fr&n Socialstyrelsen att alla har ratt till
en god palliativ vard, oberoende av var eller i vilken form varden
bedrivs eller organiseras

Definition av palliativ vard enligt
Véarldshalsoorganisationen (WHO)

"Palliativ vard bygger pa ett forhaliningssatt som syftar till att
forbattra livskvaliteten for patienter och familjer som drabbas
av problem som kan uppsta vid livshotande sjukdom. Palliativ
vard forebygger och lindrar lidandet genom tidig upptackt,
noggrann analys och behandling av smarta och andra
fysiska, psykosociala och existentiella problem.
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Palliativ vard innebar att:

lindra smarta och andra plagsamma symtom

bekrafta livet och betrakta ddoendet som en normal
process

inte syfta till att paskynda eller fordroja doden

integrera psykosociala och existentiella aspekter av
palliativ vard

erbjuda organiserat stod till hjalp for patienten att leva sa
aktivt som mojligt fram till doden

erbjuda organiserat stod till hjalp for familjen att hantera
sin situation under patientens sjukdom och efter
dodsfallet

tillampa ett teambaserat forhaliningssatt for att méta
patienters och familjers behov

tillhandahalla, om det behovs, aven stddjande och
radgivande samtal

beframja livskvaliteten och aven paverka sjukdomens
forlopp i positiv bemarkelse genom ett tvarprofessionellt
forhallningssatt som inriktar sig pa patientens och
familjens behov

omfatta dven sadana undersokningar som ar nodvandiga
for att battre forsta och ta hand om plagsamma symtom
och komplikationer

vara tillampbar tidigt i sjukdomsskedet tillsammans med
behandlingar som syftar till att forlanga livet, sésom
cytostatika och strélbehandling™



Vidare har International Association for Hospice and Palliative
Care (IAHPC) utvidgat WHO:s definition genom att fokusera
allvarligt lidande hos personer med svar sjukdom. Du kan I8sa mer
om definitionen i vardprogrammet'.

Palliativ vard vilar pé fyra hdrnstenar. Den forsta handlar om
symtomlindring som omfattar fysiska, psykiska, sociala och
existentiella aspekter. Den andra poangterar betydelsen av ett
teamarbete mellan olika professioner som utgar fran patientens
behov. Den tredje betonar vikten av god kommunikation och
relation mellan patient, narstdende och personal. Slutligen
framhaller den fjarde hornstenen stod till narstédende da livet
for dem kan paverkas patagligt nar nagon som star dem nara
kommer att do inom en éverskadlig framtid"2.

- Diskutera hur ni ser pa definitionen av palliativ vard.

« Hur arbetar ni for att bekrafta liv och valbefinnande for
patienter i palliativ fas?

Hur vanligt ar det att personer lever sin sista tid hos er?
- Vilka patienter med palliativa vardbehov moter du?

+ Hur ménga patienter dor varje ar pa din arbetsplats?

Den palliativa vardens vardegrund

Den palliativa vardens vardegrund kan sammanfattas i fyra
ledord: nérhet, helhet, kunskap och empati'.

Vardegrunden beskriver det som ar viktigt, alltsa det som bor
prioriteras bland andra konkurrerande varden. Genom narhet
till patient och narstédende ges mojlighet att lyssna till deras
berattelse, Gnskemal och behov. Helhetsperspektivet innebar

1
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att beakta fysiska, psykologiska, sociala och existentiella behov
hos bade patient och narstaende. Kunskap i palliativ medicin
och omvardnad hos personal ar en forutsattning for att kunna
erbjuda god vard. Empati, dv.s. formaga att kanna in en patients
situation, ar en forutsattning for att kunna mota dennes och
narstdendes utsatthet.

« Hur tillampar ni den palliativa vardegrunden i din verksamhet?
+ Vad kan forbattras?

Overgangar i palliativ vard

Overgangen fran kurativ vard till palliativ vard innebér att vardens
mal gradvis forandras fran att i huvudsak vara botande till att vara
lindrande (se figur 1). Den palliativa v8rden omfattar tva faser;

en tidig fas och en senare fas. Den tidiga fasen kan omfatta en
langre tid dar palliativ vard ges integrerat, alltsa tillsammans med,
livsforlangande behandling. Bedémning av palliativa vardbehov

| den tidiga fasen kan goras med stod av NVPs del 1. Patienter
som ar i den tidiga fasen uppskattar ofta att fa mojlighet att prata
om sin situation, innan avgorande behandlingsbeslut behover
fattas. Tidigt i forloppet ar det Iattare for patienten att 6ppna

upp for att refiektera over vad som kan vara viktigt langre fram
nar sjukdomen forandras. Ett s.k. samtal vid allvarlig sjukdom kan
erbjudas under den tidiga fasen. Syftet med ett sédant samtal ar
alltsa att sé tidigt som maojligt prata om patientens 6nskemal och
prioriteringar langre fram, utan att det behéver andra den vard
och behandling som pagar'.

NVP del 2 ar ett utokat stod for bedomning av behov, symtom,
dnskemal och prioriteringar samt forslag pa vardatgarder som
kan vara aktuella for att fylla patientens behov. Innehallet tacker
de frdgor och omréden som ar viktiga att ta stallning till cavsett
om det &r en vecka kvar i livet eller ett &r5.



Den sena palliativa fasen varar under en kortare tid, dar malet
med varden helt och hallet blir att lindra lidandet och frémja
livskvalitet. Overgdngen mellan tidig och sen palliativ fas kan
vara svar att avgora och gransen upplevs ofta otydlig. Det finns
ett utokat beslutsstod for den déende manniskan i NVP del

2D° Brytpunkt ar ett begrepp som anvands for att beskriva
dvergangen till den sena fasen. Patient och narstéende har ofta
behov av mer an ett brytpunktssamtal for att kunna forhalla sig
till sin situation.

Brytpunktssamtal vid Gvergang till palliativ vard i livets
slutskede - samtal mellan Iakare och patient om
stallningstagande att 6verga till palliativ vard i livets
slutskede, dar innehéllet i den fortsatta varden diskuteras
utifrdn patientens tillstdnd, behov och énskemal (Definition
enligt Socialstyrelsens termbank)®

Méanga aldre ar multisjuka och déendet i hog alder har ofta ett
utdraget forlopp, dar det ar svart att identifiera ett speciellt
tillfalle d& varden och omsorgen ska ges en annan inriktning an
tidigare'. Oavsett detta har sjuka aldre personer ofta behov av
palliativ vard och behandling. | vardprogrammet finns ett avsnitt
som specifikt handlar om skéra aldre'.

Efter dodsfallet fortsatter den palliativa varden i omhander-
tagande av den doda kroppen och stod till narstéende. NVP del 3
ar ett stod for de atgarder som da kan vara aktuella®.

« Hur hanterar ni évergangar i palliativ vard pa din arbetsplats?

« Hur kan ni stddja patient och narstaende i dessa Gvergangar?

13
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Diagnos Déd

v

Aktiv behandling Palliativ vard

1. Traditionell modell med tydlig brytpunkt

Aktiv behandling
Palliativ vard
Efterlevandestd

2. Gradvis dvergdng fran aktiv behandling till palliativ vard

IAktiv behandling S o e T SR R e S A
S At Palliativ vard

Efterlevandestdd

3. Modell vid hjartsvikt — integrerade hjartsviktsvard och palliativ vard

Figur 1. Modeller for palliativ vard.®

Den doendes rattigheter

Vid en workshop pa temat den doéende patienten och personen
som hjalper denne i Michigan, USA, 1975, formulerades "Den
déendes rattigheter” ("The Dying Patient s Bill of Rights”)".
Deklarationen ar framarbetad for att fokusera pa vad som ar
viktigt i motet med svart sjuka och doende.



« Jag har ratt att bli behandlad som en levande manniska fram
till min dod

- Jag har ratt att uppratthalla hoppet oavsett om mélet for detta
forandrar sig

- Jag har ratt till vard och omsorg frén dem som uppratthaller
mitt hopp aven om det forandrar sig

- Jag har ratt att ge uttryck for mina kanslor om min forestdende
dod pa mitt eget satt
- Jag har ratt att delta i avgdranden som galler min egen vard

« Jag har ratt att forvanta fortsatt medicinsk behandling och
vard dven om malet inte langre ar bot utan valbefinnande

« Jag har ratt att inte do ensam

- Jag har ratt att vara fri frén smarta

- Jag har ratt att fa arliga svar pa mina fragor

« Jag har ratt att inte bli ford bakom ljuset

- Jag har ratt att fa hjalp av och for min familj att acceptera min
dod

- Jag har ratt att fa do i frid och med vardighet

« Jag har rétt att behélla min individualitet och inte fordomas for
mina avgoranden om de gar emot andras uppfattningar

« Jag har ratt att samtala om och ge uttryck &t mina religidsa
och/eller andliga upplevelser oavsett vad de betyder for andra

- Jag har ratt att forvanta att den manskliga kroppens
okrankbarhet respekteras efter doden

- Jag har ratt att bli vardad av omsorgsfulla, medkannande,
kunniga manniskor som forsoker forstéd mina behov och som
upplever det givande att hjalpa mig till att mota min dod
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Att jobba vidare med...

Valj ut tva punkter i nedanstdende "Den doendes rattigheter”

och samtala med din chef och dina arbetskamrater om hur ni
gor pa er arbetsplats och vad ni eventuellt behdver forandra
for att bli annu battre.

For att arbeta vidare med detta finns lastips och lankar
pa hemsidan for Palliativt centrum fér samskapad vard.

Lnu.se/palliativt-centrum



https://lnu.se/palliativt-centrum
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Syftet med tema narstaende ar att dka kunskap och forstaelse
for narstdendes situation och roll samt hur deras behov av stod
kan uppmarksammas.

Att gora infor tematraffen
Gor nagot av foljande:

Be en narstaende till en déende person beratta hur
sjukdomsforloppet paverkat den egna och familjens vardag

Be en narstaende beratta om vad delaktighet i varden
innebar och vilken betydelse det har for honom/nenne

Fraga en narstdende som du kommer i kontakt med pa
din arbetsplats vilket stod fran varden som ar av storst
betydelse i den aktuella situationen och varfor

Ta reda pé vilken skriftlig information som finns att ge till
narstédende infor och efter dodsfall pa din arbetsplats samt i
din kommun eller i regionen

Ta med dina refiektioner och den information du fatt fram
genom dina samtal till tematraffen

Begreppet narstaende

Narstdende ar en person som patienten anser sig ha en néra
relation till. Det kan alltsé vara en person med biologiska band
eller en person utan biologiska band som har stor betydelse for
patienten, t ex granne och van. Oavsett vilken relation personen
har till den sjuke, hur gammal eller vilken kultur personen
kommer ifrén sa paverkas narstaende av sjukdomsforloppet och
konfrontationen med déendet och doden'.



« Hur ser ni pa begreppen anhorig, narstdende respektive
familj?
- Vilken betydelse far det for vardandet?

Narstdendes situation

Livet foérandras patagligt nér en familiemedlem far en obotlig
sjukdom och kan forvantas do inom en dverskadlig framtid. Bade
patientens och de narstédendes perspektiv pa det egna och

det gemensamma livet forandras drastiskt. Det innefattar en
forberedelse for doende och dod som kan skilja sig mellan den
som forbereder sig pa att d6 och den som forbereder sig att

leva vidare efter forlusten av en nara person. Tillsammans med
vard- och omsorgspersonal tar de narstdende ett stort ansvar
for varden, speciellt om den sker i hemmet. Trots att varden

av patienten kan vara pafrestande och orken ibland tar slut
beskriver narstdende mestadels en tillfredsstallelse med sina
insatser. En del narstaende kan dock uppleva att de reduceras till
informella vardare och forlorar sin roll som maka/make/barn och
far ta pa sig andra och nya roller. Narstéende uttrycker ofta en
dnskan att pa olika satt vara nara patienten, vilket kan innebara
att vara delaktig i varden, men det ar inte en sjalvklarhet for alla
narstdende.

Stod

Stod till narstdende ar en av hornstenarnaii palliativ vard. Enligt
Socialtjanstlagen ska situationer dar narstdende vardar en
ldngvarigt sjuk person eller &ldre stddjas och underlattas (5 kap
Sol 2001:453). Syftet med stodet &r att forebygga ohélsa hos
narstdende och 6ka deras formaga att hantera svarigheter under
vardtiden och sorg efter dodsfall. Under vardtiden uppkommer
ofta kanslor av otillracklighet, maktloshet och hjalploshet hos

19
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narstadende. Aven existentiella fragor och kénslor av skuld och
skam kan férekomma.

Narstdendes situation och behov av stod kan variera under de
olika faserna av sjukdomsforloppet'23 och behover anpassas
individuellt. Stodet kan innefatta emotionellt stod, t.ex. i form

av samtal eller praktiskt stod, t.ex. mojlighet till avlastning eller
narstdendepenning. Det ar viktigt att beakta narstéendes
behov utifran sdval den informella vardarroll de tar pa sig som
utifrédn den roll de blir tilldelade'2. Ibland behdvs stod i att hitta
en rimlig roll for den narstdende. | samtal med narstaende

kan vardpersonal stodja familjer genom att bekrafta familjens
kanslomassiga reaktioner, berattelser, mod, lidande och styrkor.

Tips pa fragor till narstaende:
« Vilken ar den storsta utmaningen for er som familjier
nuvarande livssituation

- Vad upplever ni svart eller jobbigt i den nuvarande
situationen? Hur paverkas du/ni i familjen av dessa
svarigheter?

« Vill du beratta hur du/ni upplever den har situationen?

« Hur ser du/ni pa framtiden?

Stod i form av delaktighet

Narstédendes delaktighet i varden har beskrivits via metaforerna
"delaktighet i morkret” och "delaktighet i ljuset™. Delaktighet |
morkret karakteriseras av bristande information och kansla att
famla i blindo. Delaktighet i ljuset innebar tillracklig information,
tillit, respekt och meningsfullhet. For att narstdende ska kunna



uppleva positiv delaktighet behovs en omsesidig, kontinuerlig
dialog och att vardpersonal identifierar narstdende som en
deli teamet. Delaktighet kan framja narstaendes mojlighet till
aterhamtning efter dodsfallet.

Pa grund av den ofta starka péafrestning som narstédende ar
utsatta for kan information behova upprepas. Allra bast ar att
ge béade skriftlig och muntlig information pé de fragor som
stalls.

Pa vilket satt gors narstédende delaktiga i varden hos er?

« Hur uppmarksammar ni narstaendes vaxlande behov av
delaktighet och avlastning?

« Hur skulle ni vilja arbeta med relationellt/emotionellt stod till
narstdende pé er arbetsplats?

« Anvander ni skriftligt material som broschyrer eller liknande,
exempelvis nar doden ar néra forestdende?

Minderariga barn som narstaende

Aven barn har behov av att forsta det som hander, goras
delaktiga och f& tillg&ng till stod. Ar 2010 gjordes ett tillagg i
Halso-och sjukvardslagen (HSL) for att starka minderériga
barns rattigheter som narstaende. Sedan 1januari 2020 &r
Barnkonventionen svensk lag®.

HSL § 2 g "Halso- och sjukvarden ska sarskilt beakta ett barns
behov av information, r&d och stdd om barnets foralder (eller
nagon annan person som barnet varaktigt bor tillsammans
med) har en allvarlig fysisk sjukdom [..] eller ovantat avlider”

21
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For att denna lag ska kunna foljas kan det behdva goras en
dversyn av om det finns rutiner for att fréga och journalféra om
det finns minderériga barn i familjen, samt fraga foraldrar vad
barnen fatt veta om sjukdom och prognos. | NVP del 3 finns stod
for omhandertagande av barn som narstaende 3

Barn behoéver information om

- sjukdomen (den allvarliga prognosen, orsak, vard och
behandling)

» hur sjukdomen kan komma att paverka barnet och
foraldrarna bade fore och efter dodsfallet (tankar, kanslor
och rent praktiskt)

- till vem barnet vid behov kan vanda sig med fragor och
tankar'.

« Hur uppmarksammar ni barns behov som narstaende pa er
arbetsplats?

« Hur samtalar ni med barn?

Sorg

Det ar inte ovanligt att narstdende borjar sérja redan under
vardtiden, sa kallad foregripande sorg. Hur det blir efter dodsfallet
beror pa flera faktorer som exempelvis den efterlevandes unika
personlighet, vilket forhallande man hade till personen som dog
(rolli form av make/maka, foralder/barn eller god/samre relation)
och omstandigheterna kring dodsfallet (vantat/ovantat dodsfall,
doden som en befriare eller e}, symtomkontroll)'. Sorg kan ta sig
manga uttryck. Den kan komma i attacker och i form av angest,
vrede och skuldkanslor, ledsenhet och grat. Manniskor sérjer



olika lange och intensivt. En del tycker att det hjalper att grata,
medan andra har mindre behov av detta.

Den som sorjer kan behova fa ta paus fran sorgen emellanat for
att dterhamta sig. Ingen kan saga hur 1ang tid det tar att sorja
eller om sorgen ens har ett slut. Att ha haft ett sorgeér innebar
att man upplevt &rets alla viktiga dagar (fodelsedagar, julafton
0sv) men betyder inte att det ska ta ett ar, varken mer eller
mindre att sorja. Du kan Idsa mer om sorg i Vardguiden 1177.°

Barn och sorg

Man brukar saga att barns sorg ar randig, vilket innebar att
barnen tar in verkligheten steq for steg, i hanterbara doser.
Det innebér inte att de fornekar det som hant. Liksom vuxna

ar barn unika individer vilket tillsammans med bland annat
deras mognad, hur de vuxna i deras narhet sorjer, graden av
familjesammanhalining och dppenhet infor att tala om det som
skett kan spela roll for hur de sorjer. Det ar inte ovanligt med
nagot som kan kallas dterkommande eller uppdamd sorg bland
barn, vilket innebar att sorgen kan aktualiseras senare i livet, t.ex.
med Okande mognad eller vid nya livshandelser som nar man
flyttar hemifran, nar farfar eller mormor dér, nar man far egna
barn.

- Vilka rutiner finns pa er arbetsplats for att stodja efterlevande
barn?

- Vilkarutiner finns péa er arbetsplats for att stodja efterlevande
vuxna?
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Efterlevandesamtal

Efter patientens dod fortsatter den palliativa varden genom
att stod till efterlevande erbjuds. INVP del 3 finns stod for
omhandertagande av narstadende och efterlevandesamtal®.

Efterlevandesamtal definieras enligt Socialstyrelsen

som "ett samtal mellan vard- och omsorgspersonal och

den avlidnes narstadende en tid efter dodsfallet®. For den
narstaende blir detta samtal ett tillfalle att Iamna synpunkter
pa varden men ocksa att avsluta relationen till personalen®,
Vid efterlevandesamtalet bor behov av efterlevandestod
utforskas. Att tillvarata narstdendes synpunkter ar aven ett
satt att utveckla vardens kvalitet.

- P4 vilka satt genomfors efterlevandesamtal med nérstaende
pa din arbetsplats?

« Vart kan du hanvisa den som behdver efterlevandestdd?



Att jobba vidare med...

Svenska palliativregistret

- G4 iniSvenska palliativregistret och ta fram
kvalitetsindikatorer med relevans for narstéendes
situation. Refiektera tillsammans med kollegor kring hur din
arbetsplats kan bidra till att resultaten kan forbattras

- Det finns mojlighet att erbjuda narstaende att fylla i
narstaendeenkat i Svenska palliativregistret. Skulle det
tillféra nagot for er arbetsplats?

Efterlevandesamtal

- Diskutera med din chef och dina kollegor hur
efterlevandesamtal med narstaende genomfors och
fungerar pa din arbetsplats. Vilka rutiner galler och vem gor
vad? Ar det ndgonting ni anser borde forbattras?

Barn som narstaende
- Reflektera dver hur ni pa arbetsplatsen uppmarksammar
barn som narstaende.

« Vilket stod finns for barn som narstaende?

- Upprétta en handlingsplan for barn som narstaende,
tillsammans med din chef och dina narmaste
arbetskamrater.

25



26

For att arbeta vidare med detta finns lastips och lankar
pa hemsidan for Palliativt centrum for samskapad vard.

Lnu.se/palliativt-centrum



https://lnu.se/palliativt-centrum
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Syftet med tema existensen och déendet ar att oka forstaelse
och insikt om egna tankar kring existens och vardig dod for att
kanna sig trygg i samtal med patient och narstédende.

Att gora infor tematraffen

Lyssna pé programmet "Det filosofiska rummet”, avsnittet dar
Peter Strang och Lisa Sand diskuterar doden och existensen.
https://sverigesradio.se/avsnitt/46348

Skriv ner tre refiektioner som du f&r nar du lyssnar pa
programmet. Ta med dessa till tematraffen.

Existensen

Nar livet lider mot sitt slut stalls manniskan infor existentiella
fragor.! Varfor finns vi har pé jorden? Varfor maste vi d6? Vad ar
meningen med mitt liv? Vad blev det av mitt liv? Ar sjukdomen en
konsekvens av hur jag har levt? Vad finns det annu tid for? Vem
ar jag nar jag inte kan klara mig sjalv? Varfor finns lidande och
smarta? Varifrdn kommer gladjen, hoppet, lyckan och karleken?
Finns det nagon hogre god gestalt, en Gud, som bryr sig om 0ss?
Vad hander efter doden?"

Existentiella frégor aktualiseras i s& kallade granssituationer,
alltsa situationer som utgor en grans av livsavgérande betydelse.
Situationen kommer att paverka vart fortsatta liv. Den typ av
granssituation dar doden blir synlig leder ofta till en existentiell
kris hos patient och narstdende. En upplevelse av existentiell
ensamhet ar vanlig.

De existentiella frégorna har inga givna svar och de kan darfor
kannas svara att tala om. Vi som vardpersonal kan kéanna oro for



att samtalen ska vacka kanslor vi inte kan beméta eller fragor vi
inte kan besvara. Det ar darfor bra att forsoka hitta strategier for
att kanna sig tryggare i samtal kring existentiella fragor®2.

Det man kan gora som personal ar att erbjuda mojligheter till
samtal, att vara narvarande, lynord och lyssna. FOr att en patient
i existentiell kris ska kunna hantera den behovs trygghet for att
pa sitt eget satt ochi sin egen takt forsoka gora situationen
begriplig, hanterbar och meningsfull. En sarskild kontakt kan
uppsta mellan patient och personal dar de delar ndgot, en
kunskap om sjukdom och sjukdomsférlopp, som inte delas pa
samma satt med familjen och som 6ppnar upp for samtal kring
existentiella frégor'.

Det ar ocksa viktigt att komma ihag att en del patienter och
narstdende valjer att inte prata om de har frdgorna och att
kommunikationen ibland kan vara ordlos.

« Hur tanker du om gransen mellan liv och dod?

« Tycker du att du kan tala om existentiella fragor med patienter
och deras narstaende?

« Om ja, vad ar det som gor att du klarar det?
« Om nej, vad ar det som gor det svart?

- Vad skulle ni kunna gora pa er arbetsplats for att underlatta
samtal om existentiella frégor och ensamhet?
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Tips pa 6ppna fragor:
+ Om du bara kunde f& svar pa en enda frdga genom vart
samtal, vad skulle det da vara for fréga?

- Vilken fréga ar mest angelagen for dig?
« Vilka tankar har du just nu?
+ Vad skulle handa om.?

- Kan du beratta mer..?

Doendet

Den déende manniskan forlorar successivt olika formagor. De
grundlaggande omvardnadsbehoven ska tillgodoses och de
egna Onskemalen ska respekteras®. Det ar svart att forutsaga
exakt hur 18ng tid en manniska har kvar att leva'. Istallet for en
precis definition kan vi istallet tanka “att doden ar oundviklig
inom en overskadlig framtid”, vilket innebar att det bara finns en
kort tid kvar i livet. Det kan vara ndgra timmar, dagar, veckor eller
manader.

Att do med vardighet inkluderar att fa sitt manskliga varde
bekraftat, bli vardad med respekt och empati, bli hérd och
uppmarksammad i doendet, att fysiskt och emotionellt lidande
minimeras, att ens privatliv garanteras, att kunna uppratthélla
kanslomassiga band med viktiga personer och fa reda ut
personliga angelagenheter samt att ha tillgang till andligt

eller existentiellt stod. Vardighet bevaras inte bara genom
vardhandlingar utan ocksa genom hur patienten bemaéts, alltsé
vilka attityder och beteenden som den som vardar visar och hur
vardhandlingarna utfors*.



« Hur gor ni pa din arbetsplats for att gora doendet och doden
vardig?

« Vadiert arbete kan bidra till att gora doden annu mer vardig?

Vardplatsen

Friska personer sager ofta att de vill dO i det privata hemmet. FOr
svart sjuka personer kan 6nskemalet om var de vill d6 forandras
med tiden. Trots att platsen déar vi dor ar viktig sd inbjuds inte
alltid den doende manniskan att vara delaktig i beslut om var
vardeni livets slut ska ske. Ett mal med den palliativa varden ar
att framja platstillndrighet oavsett var den palliativa varden sker.
Det ar en forutsattning for att kanna sig som hemma t ex pa
sjukhus eller pé ett dldreboende. Att f& god omvardnad kan hjalpa
patienter att kdnna sig "nemmastadda’. Att fa vara sig sjalv och
att bli sedd som en person ligger i relationen mellan vardtagare
och vardpersonal. D& kan man vara sig sjalv pa sina egna villkor
och det liv som pagar star i fokus snarare an den férestédende
doden. Respekt for det privata rummet och utrymmet, handlar
om att skapa en privat sfar. Andra viktiga aspekter ar att en
stangd dorr respekteras av personalen samt mojlighet att pa
det egna rummet syssla med séddant som man gjort i det tidigare
pboendet. Att skapa kanslomassiga bindningar till platsen kan
understodjas med personliga tillhérigheter men ocksé med att
gemensamma utrymmen ar inbjudande och gastvanliga.

Att kdnna sig "hemmastadd” innebar:
- Att f& vara sig sjalv och att bli sedd som en person

« Respekt for det privata rummet och utrymmet

- Skapa ké&nslomassiga bindningar till platsen
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Platstillnérighet etableras over tid och genom aktiviteter, darfor
blir ockséa framjandet av vardkontinuitet viktigt och utveckling av
relationen mellan personal och vardtagare.

- P4 vilket satt kan ni som personal stotta patienten i att vara
delaktig i att valja plats for doendet?

- Hur arbetar ni pa er arbetsplats for att patienter som vardas
ska kanna sig 'nemmastadda™

Den déda kroppen

Att visa vordnad och hansyn infor doden och infor den doda
kroppen, ar en forlangning av respekten for manniskans
integritet®. Det ar ocksa ett satt att visa omtanke for de
efterlevande och deras kanslor. Hur vi tar hand om den doda
manniskan ar en allmanmansklig fréga, en del kanner radsla och
obehag for den doda kroppen och infor att ha en dod personii
hemmet om doden sker dar. Det ar en forstaelig radsla.

» Hur kan ni som personal stotta narstaende som kanner radsla
och obehag infor den doda kroppen?

Det ar viktigt att kdnna till att omvardnaden av doda personer
styrs av rattsliga regler, vilka sammanfattningsvis lyfter fram
respekt for den dode. | Patientsakerhetslagen star det bland
annat att "Om en patient har avlidit ska den som tillnor halso- och
sjukvardspersonalen fullgora sina uppgifter med respekt for den
avlidne. Narstdende ska visas hansyn och omtanke” (PSL 2019:6

8s).

Omvérdnaden av den dode kan ocksé styras av kulturella regler.
D4 viidag i vard och omsorg moter manniskor fran olika kulturer
med skilda traditioner kravs kunskap och en oppenhet hos
personalen’.



Hur visar du respekt for den avlidne?
Hur visar du hansyn och omtanke for de efterlevande?

Hur tar du reda pa om det finns kulturella regler som du
behover ta hansyn till?

Hur diskuterar ni att saval patienter som medarbetare kan ha
olika kulturer och traditioner p& din arbetsplats?

Att jobba vidare med...

Reflektera hur du sjélv kan underlatta samtal om existentiella
fragor.

Diskutera tillsammans med din chef och dina kollegor vad

ni kan gora pa er arbetsplats for att underlatta samtal om
existentiella fréagor.

Uppratta garna en handlingsplan over hur ni ska arbeta for
att uppmarksamma existentiella fragor.
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For att arbeta vidare med detta finns lastips och lankar
pa hemsidan for Palliativt centrum for samskapad vard.

Lnu.se/palliativt-centrum



https://lnu.se/palliativt-centrum
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Syftet med tema symtomlindring ar att 6ka kunskap och
forstaelse om vikten av god symtomlindring vid palliativ vard samt
kunna anvanda validerade skattningsinstrument.

Att gora infor tematraffen

Gor nagot av foljande:

Samtala med en patient om dennes upplevelser av sina
symtom. Fundera pa hur symtomen uttrycks och hur vi som
personal kan uppmarksamma dessa symtom. Ta med dig
dina refiektioner till tematraffen.

Bekanta dig med hemsidan for Svenska palliativregistret
www.palliativregistret.se. Om du har mojlighet, gainii
registret och se hur det ser ut pa din arbetsplats nar det
galler symtomlindring.

Ta med symtomskattningsinstrument som du anvander
till tematraffen sa ni kan diskutera hur dessa anvands eller
skulle kunna anvandas pa er arbetsplats.

Symtom

Att framja valbefinnande och att ge god symtomlindring ar

en av hdrnstenarna inom palliativ vard. Genom att forebygga,
tidigt upptacka och behandla problem av olika karaktar ges
bade patienten och dennes narstadende mojlighet till en sé god
livskvalitet och valbefinnande som mojligt under den sista tiden i
livet.

- Beratta for varandra om era samtal med patienter om deras
upplevelser av symtom.



« Hur sdg det ut i palliativregistret for din arbetsplats vad galler
symtomlindring?

Tank pa att
symtom kan vara fysiska, psykiska, sociala och existentiella

| v@rdprogrammet!, kunskapsstodet? NVP? och i det nationella
kliniska kunskapsstodet® beskrivs medicinsk behandling och
omvardnadsatgarder som syftar till att 6ka valbefinnande och
lindra lidande. Dar beskrivs nagra av de vanligaste symtomen;
andnod, oro, forvirringstillstand, illamaende, smarta och dngest,
och hur de kan lindras. Symtom ar ofta komplexa bade i sitt
ursprung och hur de kommer till uttryck. Till exempel kan psykiska
och sociala symtom som radsla eller outredda konfiikter yttra sig
som fysiska symtom som smarta eller illaméende, och det kan
aven vara tvartom.

« Hur uppmarksammar ni patienters symtom pa din arbetsplats?
+ Vilka symtom skulle behova uppmarksammas mer?

Symtomskattning

Halso- och sjukvarden och socialtjansten bor erbjuda regelbunden
analys och strukturerade bedomningar av patientens symtom

i syfte att uppna en sa adekvat symtomlindring som maojligt"23.
Flera olika symtomskattningsinstrument finns att tillga, tankta att
anvandas for generell och specifik bedomning av symtom.

En generell skattning ger en Gverblick dver symtom som finns och
vilka som dominerar, medan specifik skattning inriktar sig pa ett
speciellt symtom.
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Exempel pa skattningsinstrument fér symptom eller risk

- Abbey Pain Scale (APS) - skattning av smarta eller andra
symtom vid kognitiv paverkan eller demens

« Downton fall risk index (DFRI) - for att identifiera risk for fall

- Edmonton Symtom Assessment Scale (ESAS) - skattning
av nio vanliga symtom

- Integrated Palliative Care Outcome Scale (IPOS) - skattar
fysiska, psykologiska, sociala och existentiella omraden

« Mini Nutreal Assessment (MNA) - instrument for att
bedoma nutritionsproblem

« Modifierad Nortonskala (MNS) - for att upptacka risk for
trycksar och utvardera behandling av trycksar

« Revised Oral Assessment Guide (ROAG) - ett
munbedomningsinstrument

+ Numeric Rating Scale (NRS) - en 10-gradig numerisk skala
for smartskattning eller andra symtom

- Visuell analog skala (VAS) - skattning av smérta eller andra
symtom

Generell symtomskattning - exempel

Med ESAS beddms nio vanliga symtom; smarta, orkesloshet,
illamaende, nedstamdhet, oro/angest, somnighet/dasighet, dalig
aptit, valbefinnande och andfaddhet. Symtomen skattas 0-10,
dar O motsvarar ingen upplevelse av symtomet och 10 motsvarar
varsta tankbara upplevelse av symtomet. Anvandning av ESAS
rekommenderas vid den forsta kontakten med en ny patient.



Sedan kan beddmning géras en gang i veckan och/eller vid
behov.

Specifik symtomskattning - exempel

Smarta, och dven andra symtom, kan skattas pa en 10-gradig
numerisk skala - NRS (Numerical Rating Scale) eller VAS (Visuell
Analog Skala). En fordel med NRS och VAS &r att de &r enkla

att anvanda, men en nackdel ar att de enbart mater symtom

tex smarta ur ett perspektiv; smartans intensitet. VAS/NRS
kraver aktiv medverkan av personen med smarta och kan inte
anvandas vid kognitivt nedsatt forméaga (t ex demens) eller andra
oférmagor att kommunicera. Vid kognitiv paverkan eller demens
kan istallet andra instrument anvandas, till exempel Abbey

Pain Scale, APS. APS utgérs av sex frégor som berdr personens
uttryckssatt, kroppsliga funktioner och beteende, och som
besvaras genom fyra olika svarsalternativ som sedan summeras.

« Vilka symtomskattningsinstrument har du tagit med dig/har ni
erfarenhet av?
« Nar kan symtomskattningsinstrument vara till hjalp?

« Vilka symtomskattningsinstrument ar relevanta att anvanda
i er verksamhet? Utgé ifr&n vad som rekommenderas i
vardprogrammet, kunskapsstodet och Nationellt kliniskt
kunskapsstod.

« Hur utvarderar och dokumenterar ni symtomskattning och
lindring?

Tank pa att
palliativ vard i livets slutskede innebar aktiv vard och
pbehandling.
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Att jobba vidare med...
Utse tillsammans med din nédrmaste chef ett eller

flera forbattringsomraden utifrén resultat i svenska
palliativregistret pa din arbetsplats.

Uppratta en enkel handlingsplan utifrén vad ni behdver
forbattra for att uppna battre resultat. Ta med dina
arbetskamrater i arbetet.

For att arbeta vidare med detta finns lastips och lankar
pa hemsidan for Palliativt centrum fér samskapad vard.

Lnu.se/palliativt-centrum



https://lnu.se/palliativt-centrum
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Syftet med tema samskapad och vardig vard ar att oka
forstaelsen for vikten av samtal med patienter och narstaende
om vad som ar viktigt for dem samt att hitta satt att i teamet
samskapa vardig vard som utgar fran patientens behoy,
dnskemal och prioriteringar.

Att gora infor tematraffen

Skriv ner dina egna tankar och reflektioner om hur ni
samtalar med patienter och narstaende pa din arbetsplats.

Hur tar du reda pa vad som ér viktigt for patienten?

Hur arbetar ni tillsammans i teamet for att gora varden
anpassad till det patienten tycker ar viktigt?

Vad far du for tankar nar du laser texten i rutan nedan?

Ulla-Carin Lindquist, som skrivit boken Ro utan éror', fick
diagnosen ALS och utvecklade svaljningssvarigheter. Nedan foljer
ett utdrag frén ett samtal mellan henne och hennes personliga
assistent.

- De ringde fran sjukhuset, sager assistenten, och du ska fa hal pa
magen redan pa tisdag. Jag pratade ocksa med din doktor.

- P& tisdag! Det skulle ju vara om en vecka.

- De tycker att det ar brattom. Du vager bara 49 kilo nu.

- Varfor ville de inte tala med mig? Varfor informerar de inte mig?
- De tyckte att jag kunde beratta...

- 84 fan heller!




Samskapande som begrepp

Utgangspunkten for samskapad vard ar att kunskap skapas
tillsammans. | varden sker dagligen utbyte av kunskap bade formellt
och informellt. Nar olika slags erfarenheter far mojlighet att motas
kan ny kunskap skapas. Nar detta tankesatt anvands inom palliativ
vard ar det naturligt att patienter och narstédende ar delaktiga och
involverade i utformningen av varden tillsammans med vardgivaren.

« Beratta for varandra om era egna tankar om vad samskapad
vard ar och vilka forutsattningar och hinder som kan finnas.

- Vad kan samskapad palliativ vard leda till?

Véardig vard

| palliativ vard ar det viktigt att bevara patientens vardighet och
sjalvbild, att fa leva i en kénsla av fortsatt autonomi och kontroll
samt att finnas i ett socialt ssmmanhang. Om detta kan vilasa i
vardprogrammet'. Dar star ocksa att all omvardnad ska praglas

av respekt for individens sjalvkansla och vilja. Det betyder att
manniskan har ratt att bli behandlad med respekt for sin identitet
och sin kropp men ocksa respekterad for sina varderingar,
uppfattningar, livsaskadning och religidsa tro. Respekten for
manniskan far aldrig ga forlorad, den ska aven kvarsta efter doden.

Tva aspekter av vardighet anses ha extra stor betydelse inom
palliativ vard. Det ena ar manniskovardet, som vi alla omfattas

av for att vi ar manniskor, och som ger oss ratt att behandlas

med respekt och varde. Det andra ar identitetsvardighet, som ar
knutet till manniskan som person, och relaterar till integritet och
autonomi. ldentiteten kan hotas och krankas vid t ex sjukdom,
aldrande och omgivningens forhaliningssatt'™. Vardigheten
starks av att patienten blir sedd och bekraftad som den person
patienten innerst inne upplever sig vara. For varden blir det darfor
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angelaget att lyssna pa patientens berattelse om sitt liv och
narstdendes erfarenheter.

« Hur pratar ni om vardighet pa er arbetsplats?

- Vad innebar en vardig vard?

Delaktighet och sjalvbestammande for att bevara vardighet

Halso- och sjukvarden framhaller i olika styrdokument hur viktigt
det &r att patienten betraktas som en person och att varden utgar
frén dennes behov och forutsattningar. Det framhalls ocksa att
patienter och narstaende ska erbjudas att vara delaktiga i beslut
om sin egen vard. Syftet med den nya Patientlagen som tradde

| kraft den1januari 2015 ar att starka och tydliggora patientens
stallning samt att framja patientens integritet, sjalvbestdmmande
och delaktighet™. En samskapad vard har sin utgangspunkt i den
enskilda patientens situation ochiden utstrackning patient och
narstdende sjalva valjer att vara delaktiga.

« Hur tar nireda pa vad som ar viktigt for patienten?

+ Hur kan ni framja patientens integritet, sjalvbestdmmande,
vardighet och delaktighet?

« Hur tar ni reda pa om patienten och de narstaende vill vara
delaktiga?

“Vad ar viktigt for dig?”

Vikan inte veta vad som ér viktigt for en patient om vi inte fragar.
Fréagan ar central for att skapa forutsattningar for god vard och
omsorg. Information om halsotillstdnd och vardens innehall ar en
forutsattning for delaktighet och samskapande. Men om patient
och narstéende ska kunna na ett "informerat samtycke”, kravs att
vardgivare inte enbart ger information utifrén deras perspektiv
utan framfor allt moéter det behov av information som patienter



och narstaende har. Detta stéller sarskilda krav pa vardgivaren
om patienten av olika orsaker har begransad autonomi eller om
det finns behov av tolk i vardmatet?.

« Hur kan ni majliggora delaktighet for sarbara personer, t.ex.
de med nedsatt autonomi eller personer som har svarigheter
med spraket?

Vardig vard - en fallbeskrivning

Stina &r déende och ar inlagd pa canceravdelningen pa sjukhuset.
Hon vill ha sin familj hos sig men ar mycket svag och vet inte om
hon orkar. Dottern och sjukvardspersonalen diskuterar med henne
hur de tillsammans pa basta satt kan ordna ett fint avsked.

Det finns en 6ppenhet i samtalet dar det tydligt framgér att alla ar
medvetna om att Stinas tid i livet snart ar slut. Tillsammans beslutar
de att informera de ndrmaste om att Stina vill att de skall komma och
vara hos henne men att de samtidigt skall vara beredda pa att hon
kanske inte orkar. Syster och bror och dottern med sin man och tva
smé barn tilloringar ett par timmar tillsammans med Stina. De har
med sig kaffe och kaffebrod och sitter tillsammans med Stina och
smapratar. Yngsta barnbarnet sitter uppkrupen i séngen hos mormor.

Sjukvardspersonalen tittar diskret in med jamna mellanrum, ger lite
extra smartlindring, puffar till kuddarna i séngen och gér utigen. Nér
Stina borjar bli trott kanner hon att det ar helt OK att sdga det och alla
utom dottern &ker hem. Dottern blir kvar hela natten och nar Stina
vaknar tillkan de smaprata lite. Stina blir mer och mer okontaktbar
och tidigt pa morgonen s& dor hon.
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+ Delge en situation dar en patients vardighet bevarades eller
utga fran fallet ovan och refiektera kring hur samskapande
av varden kan bidra till att patientens vardighet bevaras i olika
situationer.

Ovardig vard - en fallbeskrivning

Maria, hustru till Daniel, berattar om hans sista tid: Daniel, som
varit militar, har alltid varit en mycket statlig och valkladd man.

Han har alltid varit man om sitt utseende och lagt stor vikt vid att
upptrada pa ett artigt och belevat satt. Darfor var det sa oerhort
sorgligt for mig att se honom nar jag kom péa besok till avdelningen.

Det hade varit sorgligt fér honom ocksa om han varit medveten
om det, eller kanske han var medveten om det och led utan att jag
noterade det. Dar 1&g han som en liten inopkrupen fagelunge och
fros. Han hade inte ens en filt pa sig och ingenting pé fotterna.
Inga byxor utan bara ett par natbyxor med en bloja i och en tunn
nattskjorta. Det var sa ovardigt.

« Har du varit med om nagon situation da en patients
manniskovarde eller identitetsvardighet krankts och i sa fall
vad kunde ha gjorts annorlunda?

Teamet - en forutsattning fér samskapad vardig vard

Den palliativa varden sker genom insatser fran professionella
och narstaende, vilket kraver att man jobbar i team'. Teamarbete
ar en av hornstenarna i palliativ vard. Ett team kan beskrivas

som "en grupp manniskor som arbetar i varandras narhet,

som samarbetar och samordnar sina olika insatser och

som, i en Gvergripande mening, arbetar for samma mal™.
Begreppet teamarbete anvands ofta om samverkan mellan

olika yrkesgrupper, men inkluderar har ocksa samverkan mellan




patient, ndrstaende och personal. Teamarbete ar ett medel
for att uppna samskapad vard. Ett satt att samskapa varden
ar att skapa en O0ppen och konstruktiv dialog, dar patient
och narstédende ses som kompetenta partners och dar olika
yrkesgrupper deltar.

« Hur tar ni tillvara kompetens hos patienter, narstédende och
personal?

Samskapande ger Okade forutsattningar for god livskvalitet och
bevarad vardighet for den sjuke och for hela familjen. Samverkan

i team kan aven bidra till en positiv paverkan pa personalens
upplevelse av egen vardighet samt valbefinnande och leda

till mer bestdende forandringar och beteenden i varden. For

att samarbete och samordning ska bli optimala kravs det att
kommunikationen mellan teammedlemmarna fungerar val och att
teamet praglas av ett icke-hierarkiskt forhallningssatt’. En 6ppen
och jamstalld dialog Okar forutsattningarna for att skapa tillit och
personers forestallningar, forhoppningar och farhagor far da
mojlighet att komma fram och forstaelsen for varandra kan 6ka'.

« Hur ser er teamsamverkan ut med patienter och narstaende?

« Hur ser er teamsamverkan ut mellan olika yrkesgrupper?

Reflektion och handledning

Socialstyrelsen skriver i kunskapsstodet? att det ar viktigt att
personal inom vard och omsorg far mojlighet till handledning
i form av reflekterande samtal om etiska fragor, som t ex
vardighet, respekt, integritet och sjalvbestammande.

« Har ni mojlighet till reflekterande samtal pa din arbetsplats?

« Ominte, hur skulle sddana samtal kunna komma till stand?
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Att jobba vidare med...

Diskutera kring samskapad vardig vard med dina
arbetskamrater och din chef pa en arbetsplatstraff:

- Hur kan ni arbeta vidare pa er arbetsplats for att sakerstélla
en teamfunktion som gynnar ett samskapande for vardig
vard?

Vad fungerar bra i dagslaget och vad behover ni jobba mer
med?

Hur kan ni i personalgruppen fa stod och kunskap i att
tillsammans arbeta for en vardig vard?

Tareda pa mer om NVP pa www.palluc.se

Reflektera och diskutera med ditt team om NVP kan vara
ett stod i ert méte med patienter med palliativa vardbehov




For att arbeta vidare med detta finns lastips och lankar
pa hemsidan for Palliativt centrum for samskapad vard.

Lnu.se/palliativt-centrum
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Bilaga 1

Att arbeta med forbattringsarbeten

Ett syfte med tematraffarna ar att de ska stimulera till vardags-
nara forbattringsarbeten. Grundlaggande forutsattningar for
att lyckas med detta ar att vilja forbattra, att ha ideer och att
genomfora. FOr att lyckas med en forbattring behdvs aven
kunskap om olika metoder och verktyg samt forstaelse for det
system man arbetar i. Har nedan beskriver vi nagra anvandbara
verktyg.

Forbattringsmodellen - ett grundlaggande verktyg i
forbattringsarbete

Satt upp mal for vad ni vill &stadkomma. Mat for att veta om en
forandring blir en forbattring. Testa forbattrings ideer smé steg i

taget. Uppratta en handlingsplan och bestam vem som ska gora

vad. Arbeta systematiskt steg for steg.

Vad vill vi uppn&? =) Mal
Hur vet vi att en forbéattring ar en forbattring? » Matt!

Vilka férandringar resulterar i en forbattring? » Ideer!
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Figur 2. Férbattringsmodell enligt Nolan.

=) Test!
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Las garna mer om forbattringsverktyg och metoder pa Regionalt
cancercentrums hemsida: https://cancercentrum.se/vast/
vara-uppdrag/vardprocesser/regionalt-vardprocessarbete/

forbattrings-och-utvecklingsarbete-i-varden/nolans-modell/

Handlingsplan

Att arbeta utifrén en handlingsplan kan ge tydlig struktur vid
forbattringsarbeten. Nedan finns ett forslag pa hur en enkel
handlingsplan kan se ut.

Handlingsplan for...

Beskriv Vilka ar Vilka &tgarder | Folj upp
problemet orsakerna skavidtas, av | resultatet
vem och nar?



https://cancercentrum.se/vast/vara-uppdrag/vardprocesser/regionalt-vardprocessarbete/forbattrings--och-utvecklingsarbete-i-varden/nolans-modell/
https://cancercentrum.se/vast/vara-uppdrag/vardprocesser/regionalt-vardprocessarbete/forbattrings--och-utvecklingsarbete-i-varden/nolans-modell/
https://cancercentrum.se/vast/vara-uppdrag/vardprocesser/regionalt-vardprocessarbete/forbattrings--och-utvecklingsarbete-i-varden/nolans-modell/
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