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Sammanfattning

Bakgrund: Pa grund av den stigande aldern pa jordens befolkning sa ses behovet av palliativ
vard oka. God palliativ vard innebdr att svara till patientens behov och ska kénnetecknas av
en helhetssyn pa manniskan och dennes autonomi.

Syfte: Syftet med studien var att beskriva sjukskoterskans erfarenheter av att varda patienter i
livets slutskede inom slutenvarden.

Metod: En litteraturstudie genomférdes med nio vetenskapliga artiklar med kvalitativ ansats
samt en artikel med deskriptivt jamforande. En systematisk sokning genomfordes i
databaserna Cinahl, PsykInfo och Medline. Artiklarna granskades med hjalp av SBU:s
granskningsmall. Resultatet sammanstélldes genom en integrerad analys.

Resultat: Brist pa kunskap och erfarenhet upplevdes som ett hinder for sjukskoterskan i
omvardnadsarbetet med patienter inom palliativ vard. Sjukskdéterskan kunde trots kanslor av
sorg uppleva en tillfredsstéllelse i arbetet med patienter som befinner sig i livets slut.

Slutsatser: God kommunikation samt adekvat utbildning visade sig ha betydelse for att
bedriva en god omvardnad i livets slut. Stod av erfarna kollegor behdvdes for att starka
sjukskaterskan i sitt arbete. Sjukskaterskorna kunde uppleva bade tillfredstallande samt
utmanande kanslor i samband med vard i livets slut.

Nyckelord: Erfarenhet, Sjukhus, Sjukskoterska, Vard i livets slut.
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1.Inledning

Arbetet som klinisk sjukskaéterska innebér troligtvis att man nagon gang under sitt arbetsliv
kommer arbeta med patienter som befinner sig i livets slut (Lindqvist & Rasmussen, 2014, s.
757). Forfattarna till denna studie har under manga ar arbetat som underskéterskor pa
vardavdelning samt inom aldreomsorgen. Genom denna erfarenhet har de insett betydelsen av
att bedriva en god vard vid livets slut. Att gora den sista tiden i livet betydelsefull och
minnesvard for patienten och dess anhdrig ar en stor del av sjukskoterskans
omvardnadsansvar och ska svara mot patientens behov (Socialstyrelsen, 2013). Genom god
kommunikation och narvaro kan sjukskoterskan bli ett gott stod till patient och narstaende
samt starka deras egna resurser for att fa ett bra avslut (Lindqvist & Rasmussen, 2014, s.
770). Denna studie &ar fokuserad pa den avslutande fasen i palliativ vard, vard i livets
slutskede.

2.Bakgrund
2.1.Definition av palliativ vard

Varije ar &r cirka 40 miljoner manniskor i behov av palliativ vard i varlden och det globala
behovet 6kar med den stigande aldern pa befolkningen. Den palliativa varden utfors av flera
viktiga yrkeskategorier sasom sjukskoterskor, lakare, paramedicinare och fysioterapeuter.
World Health Organization menar att det & en mansklig rattighet att fa tillgang till relevant
och professionell vard den sista tiden i livet oavsett vart i vérlden patienten bor. Incidensen
forvantas 6ka de kommande decennierna da en stigande alder ses i manga lander (DasGupta,
Fitch, & Ford, 2016; World Health Organization [WHO], 2020). Det globala malet for
palliativ vard ar att ge patienter och dess anhoriga god livskvalité vilket innefattar en positiv
syn pa livet och att se déden som en naturlig process (Johansson & Lindahl, 2012). Vard i
livets slutskede &r en viktig allmén hélsofraga som fokuserar pa god omvardnad och
patientens lidande. Varden i livets slut kan forbattra kvaliteten pa patientens liv och dess
anhdriga som moter utmaningar associerade till den livshotande sjukdomen vare sig den &r
fysisk, psykisk eller social. Att befinna sig i livets slutskede ar en omstéllning som kan vara
kanslomassigt och fysiskt kravande, darfor ar det av stor vikt att varden erbjuder stod for
bade patienten samt narstaende (WHO, 2020).

2.2.Syftet inom palliativ vard

Syftet i palliativ vard &r att lindra lidande och framja livskvaliteten for de patienter som lider
av progressiv och obotlig sjukdom. God palliativ vard innebar att svara till patientens behov
och oavsett diagnos eller alder skall varden kannetecknas av en helhetssyn pa manniskan
samt stodja denna till att leva med vérdighet samt valbefinnande till livets slut
(Socialstyrelsen, 2013). Palliativ vard skall ses som ett tillvagagangssétt for att forbattra
livskvaliteten for bade patient samt deras anhoriga i livets slutskede. Incidensen av palliativ
vard har 6kat snabbt for patienter med andra sjukdomar dn cancer och ses mer nu som en
mansklig rattighet som skall erbjudas alla oavsett sjukdom (Fitch et al., 2016).
Socialstyrelsen har tagit fram termer samt definitioner for palliativ vard, malet ar att dessa
skall anvandas systematiskt sa patientsékerheten samt att kvalitén pa varden i livets slut kan
sakras (Socialstyrelsen, 2013). Palliativa varden delas in i tva faser- en inledande tidig fas och
en avslutande fas. En tidig fas kan vara lang och paga i flera ar och syftet med denna vard &r
att genom patientperspektivet genomféra behandlingar som forlanger livet for patienten. Den
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senare avslutande fasen ar oftare kort och mélet med denna vard &r att lindra lidande och
frdmja en hog livskvalité for patienten samt dess anhériga (Socialstyrelsen, 2013).

2.3.Kommunikation

Akutsjukhus ar den plats dar de flesta av dodsfallen sker i véstlanderna (Duggleby &
Gagnon, 2014). En viktig del av stodet och varden i livets slutskede &r att patienten &r
valinformerad om sin situation. Att vara vél informerad har ett varde i sig och ger individen
majligheten att fatta sjalvstandiga beslut om hur han/hon vill ha det den sista tiden i livet. En
del patienter kan inte aktivt tala for sig sjalva i diskussionen om den fortsatta varden och i
dom situationerna ar det viktigt att tala med de narstaende om patientens tidigare 6nskemal
(Socialstyrelsen, 2017).

Samtliga patienter i palliativ vard i livets slut bor ha tillgang till ett brytpunktssamtal. God
vard i livets slutskede innebér att patienten och dess narstaende blir informerad att patientens
sjukdom och tillstand har natt en punkt dar all saval botande som bromsande behandling inte
langre ar verksam. Det &r viktigt att ansvarig sjukskoterska tillsammans med lékare gor en
brytpunktsbedomning och planerar for nar brytpunktssamtal skall ske da detta kan forebygga
oro samt missforstand hos patient och dess anhdriga (Socialstyrelsen, 2017).

2.4.Etik

Tva etiska principerna som har stor betydelse i den palliativa varden &r icke skada principen
samt gdra gott principen (Svensk sjukskoterskeforening, 2017). Inom palliativ vard kan detta
innebéra att lakare far ta stallning till att avsluta en livsforlangande behandling dar den
beddms gdra mer skada an nytta for patienten. Vad som anses vara det bésta for patienten
skall vara en sammanvagning av patientens énskemal, mojliga insatser samt medicinsk
bedémning (Socialstyrelsen, 2013). Palliativ vard ges i manga olika instanser och betydelsen
av ett multiprofessionellt team runt patienten uppmarksammas mer (Fitch et al., 2016). Det ar
av betydelse att den palliativa varden bedrivs sa att manniskan fortfarande kanner att deras
autonomi bevaras och kanslan av kontroll bestar da manniskor kan uppleva att de forlorar sin
vardighet i livets slutskede. Upplevelsen av att sjukdomen blir ett hot mot ens identitet samt
radslan att forlora kontrollen kan vara svart att tackla bade for patienten och deras anhériga.
Det ar viktigt att patienten samt narstaende far mojlighet till forberedelse for det som véntar,
att ha insikt om vad som ar pa vég att ske ger storre mojlighet till att planera och ta vara pa
tiden som ar kvar. Pa detta satt kan den sista tiden i livet bli en vardefull tid for patienten och
dess narstaende (Socialstyrelsen, 2013).

2.5.Fyra hornstenar inom palliativ vard

Den palliativa varden har sin grund i fyra hornstenar och syftet med palliativ vard ar att
framja livskvalitet och lindra lidande. De fyra hornstenarna som varden bygger pa ar:
Symtomlindring- dar menas att i samrad med patienten forebygga samt lindra symtom men
dven behalla autonomi och integritet. Detta innefattar bade fysiska, psykiska, sociala samt
existentiella behov. Teamarbete-Team med olika professioner bor tillsattas och patientens
samtliga behov skall tillgodoses. Kommunikation och relation- Bygger pa god relation i
teamet runt patienten samt med anhdriga, allt for att frimja patientens livskvalité.

Néarstaende stod-Detta skall ges till narstaende bade under sjukdomstiden och efter patientens
dod. Anhoriga skall kanna sig delaktiga i varden och fa information samt stod efter sina egna



forutsattningar. Genom att ansvarig sjukskoterskan anvander dessa begrepp visar det pa att
varden har en helhetssyn pa patienten (Socialstyrelsen, 2013).

2.6.\VVard och ansvar

Palliativ vard andrar riktning i livets slut, fran en vard som ar livsforlangande till en vard dar
tyngdpunkten ligger pa att patienten far en véardefull sista tid i livet. Nar den livsférlangande
varden inte langre ar mojlig bor malet for varden vara att ge patienten basta mojliga
livskvalitet i livets slutskede. Palliativ vard innebéar en aktiv helhetsvard samt psykologiskt,
socialt och existentiellt stod at patienten och de narstaende (Socialdepartementet, 1997).
Halso- och sjukvardspersonalen ska utfora sitt arbete i 6verensstammelse med vetenskap och
beprovad erfarenhet. En patient ska ges sakkunnig och omsorgsfull hélso- och sjukvard som
uppfyller dessa krav. Varden ska sa langt som majligt utformas och genomforas i samrad
med patienten. Patienten ska visas omtanke och respekt (Patientsékerhetslagen [PSL], SFS
2010:659 6 kap, 18).

3.Problemformulering

En viktig del i omvardnaden i livets slut ar att sjukskéterskan har ett helhetsperspektiv och ett
ansvar att utforma en adekvat omvardnad till patienten. Stod till anhoriga och kollegor ar
dven det en del av omvardnaden som kan lindra lidandet hos patienter och framja halsa.
Okunskap i vad palliativ vard innebar kan bli ett hinder da fokus lange har varit att endast
patienter med cancerdiagnos och &ldre innefattar denna patientgrupp. Omradet ar val
beforskat men en litteraturstudie kan oka forstaelsen och ge sjukskoterskan mer kunskap for
vad vard i livets slut innebar och vilken betydelse det har for patienten och dess anhorig.

4.Syfte

Syftet med studien var att beskriva sjukskoterskans erfarenheter av att varda patienter i livets
slutskede inom slutenvarden.

5.Metod
5.1.Design

En litteraturstudie med systematisk sokning av vetenskapliga artiklar genomférdes for att
besvara studiens syfte (Kristensson, 2014 s.150).

5.2.S0kstrategi

Artiklarna soktes fram i databaserna Cinahl, Medline och PsykINFO. De meningsbérande
orden “erfarenhet”, “sjukhus”, “sjukskoterska” och “vard i livets slutskede” i syftet Oversattes
till engelska med hjalp av svenska MeSH dar aven synonymer hittades. | databaserna Cinahl,
Medline och PsykINFO anvéndes ordet nurse som sedan gjordes till MeSH termerna nurses,
nurses role. Frisokning pa end of life care med MeSH termerna terminal care, terminally ill.
Frisokning pa caring for dying patients. Ordet experience anvandes med MeSH termerna,
perception och attitude. Ordet hospital med MeSH termen Inpatiens. Detta resulterade i
sokblock med sokord. Sokblocket innehallande sjukskdoterska innefattade nurse, nurses och
nurses role. Sokblocket innehallande vard i livets slutskede innefattade End of life care,
terminal care, terminally ill och caring for dying patients. Sokblocket innehallande



erfarenhet innefattade Experience, perception och attitude. Sokblocket innehallande sjukhus
innefattade hospital och inpatiens. Den booleska operatorn OR anvéndes mellan sokorden i
sokblocken. Sokorden soktes som fri sokning eller kontrollerade &mnesord i databaserna.
Efter de enskilda sokningarna kombinerades sokorden i sokblock med de booleska
operatorerna OR och AND (till likvardiga sokningar i databaserna). Begrénsningen Peer
reviewed samt English language anvandes med tidsbegransningen pa artalen 2010

2021 (Kristensson, 2014). Se bilaga 1.

5.3.Urval

Inklusionskriterierna var att artiklarna skulle innehalla information om sjukskoterskans
erfarenhet av arbete med patienter i livets slut och varden skulle utféras pa sjukhus.
Exklusionskriterier var review artiklar, artiklar med endast patienternas och anhérigas
upplevelser. Artiklar som innehdll specialistsjukskoterskor inom IVA,
specialistsjukskaterskor inom cancervard samt palliativ vard av barn exkluderades.

Urvalets struktur delades upp i tre delar. Forst lastes artiklarnas titlar, abstrakt valdes ut och
till slut Iastes de utvalda artiklarna i fulltext. Forfattarna laste tillsammans artiklarnas
abstrakt. Ddrefter diskuterades inklusions samt exklusionskriterierna. De abstrakt som
inneholl exklusionskriterier exkluderades. Artiklar dér abstraktet svarade pa forfattarnas syfte
lastes i fulltext enskilt. Darefter diskuterade forfattarna gemensamt innehallet i artiklarna och
fler artiklar exkluderades nar dessa lasts i fulltext. Slutsokningen resulterade i 395 antal
traffar dar 100 abstrakt lastes. Trettio artiklar lastes i fulltext och slutligen valdes tio artiklar
ut till resultatet. Se bilaga 1.

5.4.Dataanalys

En integrerad analys utfordes i tre steg, genomlasning, identifiera kategorier for att sedan
sammanstalla resultatet. Genomlasning gjordes var for sig for att sedan diskuteras ihop. Steg
tva var att identifiera text i artiklarna som relaterar till syftet, texten delades in i passande
kategorier. Tva kategorier skapades samt fem under rubriker. Steg tre, for varje kategori
sammanstalldes artiklarnas resultat (Kristensson, 2014, s. 174).

5.5.Kvalitetsgranskning

Nio kvalitativa artiklarna samt en deskriptiv jamférande studie valdes ut och granskades
kritiskt av forfattarna. Forfattarna kvalitets granskade artiklarna tillsammans. Styrkor,
svagheter samt trovardighet identifieras. Nio artiklar beddmdes vara av hég kvalitet, en
artikel bedomdes ha medelhdg kvalitet. Gransknings mall fran (Statens beredning for
medicinsk och social utvéardering [SBU], 2020) anvéndes for att sakerhetsstalla kvaliteten pa
artiklarna. Se bilaga 2.

5.6.Forskningsetik

Alla inkluderade artiklar har ett etiskt resonemang eller &r etiskt granskade. Grunden for all
forskningsetik utgors av forskarens eget etiska ansvar. Forskaren maste sjalv ta ansvar for att
forskningen ar moraliskt acceptabel och av god kvalité. Det maste vara en naturlig del av
forskarens arbete att ha en forskningsetisk reflektion (Eriksson, 2021).

Forskningsetiska huvudkrav for forskning &r: Informationskrav - Detta innebér att i all
forskning som involverar manniskor skall de informeras om studien. Informationen skall vara



tydlig och vél beskriva vad det innebér att vara med i studien. Samtyckeskravet- Informerat
samtycke ska krévas och varje deltagare har rétt att nd&rsomhelst avbryta sin medverkan.
Konfidentiellts kravet-Ratten for medverkande att vara anonym samt att personuppgifter och
kansliga datauppgifter skyddas. Nyttjandekravet-Insamlade uppgifter om deltagarna far
endast anvandas for forskningens andamal (Eriksson, 2021).

Helsingforsdeklarationen har uppkommit for att sdkerhetsstélla att etiska principer foljs vid
medicinsk forskning med manniskor. En av de viktigaste principerna i deklarationen ar att
individens basta maste ga fore samhallet och forskarnas intressen. Innan forskning med
prover som gar att identifiera hanteras och data for analys, lagring och insamling anvénds
maste ett samtycke inhamtas. | de fallen da inte ett samtycke gar att fas maste en etisk
kommitté godkénna forskningsprojektet (World Medical Association [WMA], 2021).
Forfattarna har insikt i att de har en viss forforstaelse i amnet och detta har tagits i beaktning.



6.Resultat

Resultatet presenteras i tva kategorier samt fem under rubriker vilket redovisas nedan. Se
figur 1 samt tabell 1.

Sjukskoterskans
erfarenheter av att varda

patienter i livets slutskede

inom slutenvarden

Sjukskoterskans omvardnadsroll Kénslor
Kommunikation Tillfredsstéllande ké&nslor
Bygga Relationer Utmanande kanslor

Stod

Figur 1. Studiens syfte med tva kategorier samt fem under rubriker.



Tabell 1. Resultattabell som visar aktuella artiklar till varje kategori samt under rubrik.

Kategori Underrubrik Relevanta studier

Andersson et al., 2016

Sjukskoterskans Kommunikation Cotrim dos Santos et al., 2017
omvardnadsroll Huang et al., 2016

Karadag et al., 2019
Karlsson et al., 2017
Bygga relationer Laietal., 2018
Parola et al., 2018
Price et al., 2019

Stod Reyniers et al., 2014

Yim Wah Mak et al., 2013

Andersson et al., 2016
Kénslor Tillfredstallande kanslor Cotrim et al., 2017
Huang et al., 2016
Karadag et al., 2019

Karlsson et al., 2017

Utmanande kanslor Parola et al., 2018
Reyniers et al., 2014
Yim Wah Mak et al., 2013

6.1.Sjukskoterskans omvardnadsroll

Vard av patienter i livets slutskede ar nagot som sjukskoterskan i sin yrkesroll nagon gang
kommer att stota pa och ar darfor en viktig del i hens omvardnadsroll (Andersson, Rosengren
& Salickiene, 2016; Karlsson, Kasén & Warna-Furu, 2017). Vid vard i livets slut ar det
viktigt att se att varje patient ar unik (Karlsson et al., 2017; Apostolo, Coelho, Fernandes,
Parola & Sandgren, 2018) och att sjukskoterskan har ett ansvar och inflytande att utforma en
god personcentrerad omvardnad till patienter som befinner sig i livets slut (Andersson et al.,
2016; Karlsson et al., 2017). Sjukskoterskan upplevde sig ha stor respekt och forstaelse for
patientens 6nskan och sags ha en viktig roll att se till att patienten fick ett bra avslut samt ta
farval av sina anhoriga (Karlsson et al., 2017; Apostolo et al., 2018).
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Kommunikation

Kommunikation &r en stor del inom palliativ vard, att tidigt ha en rak och tydlig information
till patienterna samt dess anhdriga sags som viktigt. Sjukskoterskan sag att brist pa
kommunikation &r ett stort problem inom sjukhus ( Ching, Lai & Wong, 2018; Ghosh,
Montagnini, Price, Smith & Strodtman, 2019; Cohen, Deliens, Houttekier, Pasman &
Reyniers, 2014). Genom bra kommunikation med familjen samt patienten ansag
sjukskoterskorna att de kunde ge dem tid att forbereda sig infor patientens dod, aven i de
fallen dar man inte vet nér eller hur lange det kommer ta innan patienten kommer avlida.
Tydlig kommunikation mellan sjukskoterskorna vid skiftbyte sags dven det gora att anhoriga
och patienter kande sig trygga (Chen, Chiang & Huang, 2016; Price et al., 2019).

Bygga relationer

Sjukskoterskor som jobbar inom palliativ vard bygger en relation med patienten och anhériga
som grundar sig pa engagemang och god omvardnad ( Aline Preto, Cotrim dos Santos,
Clemente Sailer, da Silva Palhota Lozano, de Souza Scaldelai & Menani de Souza, 2017,
Karlsson et al., 2017; Parola et al., 2018). En viktig del i detta ar att mota patienten i deras
kansla av sarbarhet och svarighet att forlika sig med att livet kommer ta slut (Karlsson et al.,
2017; Parola et al., 2018). Sjukskoterskor som bygger en bra relation med patienter kan
medfora att bade symtom lindras och anhériga kanner bra stod bade genom och efter
patientens dod (Cotrim dos Santos et al., 2017; Karlsson et al., 2017; Reyniers et al., 2014).
Mellan anhoriga och sjukskaterskor etableras ofta en god kontakt sa att de anhoriga kande sig
trygga med att prata med sjukskoterskan nar patienten har svarighet att uttrycka sig sjalv
(Parola et al.,2018).

Stod

I livets slut &r det inte ovanligt att patienten och dess anhdrig upplever en oro innan patienten
gar bort (Andersson et al., 2016; Parola et al., 2018; Reyniers et al., 2014). Hoppet att bli
frisk och fa fortsatta leva var fortfarande stort (Reyniers et al., 2014). Att vara ett stod for
patienten kan innebéra att folja patientens onskan i den utstrackningen det gar.
Sjukskaterskan uttryckte att det byggs upp en stéttande relation till anhdriga dar
sjukskdterskan ses som en trygghet som de kan uttrycka sina kénslor till (Andersson et al.,
2016; Parola et al., 2018; Reyniers et al., 2014).

6.2.Kanslor

Arbetet med palliativa patienter kunde upplevas anstrangande och darfér gjordes ibland
forsok att distansera sig fran kanslorna som uppstod. Daremot upplevdes det att trycka undan
dessa ké&nslor medfdrde att patienter samt anhdriga kunde uppfatta sjukskoterskan som
distanserad (Huang et al., 2016; Parola et al, 2018). Vissa sjukskoterskor upplevde en
svarighet att vara medmansklig och samtidigt kunna behalla sin profession i arbetet. Att halla
tillbaka kanslor som uppstar kunde upplevas svart (Karlsson et al., 2017). Sjukskoterskorna
upplevde ett samband med patienterna och tanken kopplades till deras egna anhérigas sista
tid i livet (Karlsson et al., 2017; Yim Wah Mak et al., 2013).

Tillfredsstallande kanslor

Arbetet med patienter i livets slut leder ofta till ett kdnsloméssigt och spirituellt engagemang
hos sjukskoterskan (Cotrim dos Santos et al., 2017; Parola et al, 2018). Manga sjukskoterskor

11


https://www.zotero.org/google-docs/?Y2jyUM
https://www.zotero.org/google-docs/?Y2jyUM
https://www.zotero.org/google-docs/?Y2jyUM
https://www.zotero.org/google-docs/?Y2jyUM
https://www.zotero.org/google-docs/?CQF6Jk
https://www.zotero.org/google-docs/?CQF6Jk
https://www.zotero.org/google-docs/?CQF6Jk
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=F9vFTb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=F9vFTb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=F9vFTb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=F9vFTb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=F9vFTb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=0jVUOv
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=0jVUOv
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=0jVUOv
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=ktBjWK
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=ktBjWK
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=2j2p7I
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=2j2p7I
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=2j2p7I
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=BBWyfU
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=OEbQHb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=OEbQHb
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=KZlfDE
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=KZlfDE
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=wf89vA
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=wf89vA
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=wf89vA
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=wf89vA
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=wf89vA
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=INjyQu
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=INjyQu
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=5eCHVY
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=W2FAp0
https://www.zotero.org/google-docs/?broken=W2FAp0

upplevde en tillfredsstallande kénsla nar de stéttat och hjalpt patienten och dess anhdériga.
Upplevelsen av att arbetet var givande och ger sjukskdterskan mycket tillbaka évervagde den
kénslomassiga anstrangningen (Parola et al., 2018; Yim Wah Mak et al., 2013). Arbetet med
patienter under deras sista tid i livet kan fa sjukskoterskorna att tdnka pa sin egen dod och
leva i nuet sags allt viktigare. Reflektion 6ver sin egen sarbarhet, meningen med livet,
lidandet och déden upplevde sjukskoterskorna gjorde att de fick en djupare forstaelse for
patienterna samt deras anhdriga (Karlsson et al., 2017; Parola et al., 2018; Yim Wah Mak et
al., 2013).

Sjukskoterskor som kan fraga éldre kollegor med mer erfarenhet om végledning kanner sig
mindre stressad i omvardnaden av patienter i livets slut (Andersson et al., 2016).
Nyexaminerade sjukskoterskor uppskattade aldre kollegor som arbetade hart for att fa de nya
sjukskoterskorna att forsta att vard i livets slutskede ar en viktig samt stor del av
sjukskoterskans uppdrag (Andersson et al., 2016; Karadag et al., 2019; Yim Wah Mak et al.,
2013).

Utmanande kanslor

Bristen pa kunskap och arbetslivserfarenhet inom vard i livets slut skapade frustration bland
medarbetarna som paverkar kvaliten pa varden. Sjukskoterskorna belyste att
grundutbildningen sjukskoterskan genomgar endast gar in pa ytan av palliativ vard. Det sags
att olika sjukhus erbjod olika utbildning inom d&mnet men trots detta ansag sjukskoterskorna
att endast denna utbildning inte &r tillracklig (Andersson et al., 2016; Akyol, Karadag, Parlar
Kilic & Ugur, 2019; Vico Chung Lim Chiang, Wai To Chui & Yim Wah Mak, 2013).
Sjukskaterskorna upplevde en oro att ha bristande kunskap och att detta skulle leda till att
patientens anhdriga inte skulle kanna sig involverade i varden (Andersson et al., 2016;
Cotrim dos Santos et al., 2017).

P& avdelningar styrs ofta det dagliga arbetet av rutiner och darfor upplevde sjukskoterskan att
tiden for patienterna blev bristfallig. Patienter i livets slutskede har ofta behovet att ha hog
personalnarvaro hos sig och sina anhériga, darfor upplevdes aven personalbrist som ett hinder
for att utfora god vard i livets slut (Andersson et al., 2016; Parola et al., 2018; Reyniers et al.,
2014). Sjukskoterskorna som arbetade pa avdelning kande frustration dver tidsbrist da
arbetsbordan att ha ansvar for andra patienter samtidigt som patienter i livets slut upplevdes
tdrande (Huang et al., 2016; Yim Wah Mak et al., 2013).

Bristen pa erfarenhet i bérjan pa arbetslivet var en anledning till att sjukskéterskorna kande
sig otillrackliga. Léara sig att prioritera ratt &r nagot som véxer fram och bygger pa erfarenhet
och darfor ar det viktigt att nya sjukskaoterskor far stod av mer erfarna kollegor (Andersson et
al., 2016; Yim Wah Mak et al., 2013). Manga sjukskoterskor uttryckte att de var oforberedda
att hantera en patients dod och att kdnna sig bekvama att prata om ddden med patienter och
dess anhoriga (Karadag et al., 2019; Yim Wah Mak et al., 2013). Det kunde vara svart att
veta hur deras egna kéanslor paverkar deras satt att ge vard och omsorg till patienterna.
Sjukskoterskan upplevde att kénslan av sorg, ledsamhet och fortvivlan uppstod vid vard av
patienter i livets slutskede (Karadag et al., 2019; Karlsson et al., 2017). Familjens reaktion
paverkar dven det hur sjukskoterskan kanner infér patientens dod (Yim Wah Mak et al.,
2013). Tvivel om att racka till for patienten och dess behov samt kanslan av att inte ha gjort
tillrackligt upplevdes (Karlsson et al., 2017; Yim Wah Mak et al., 2013).
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7.Resultatsammanfattning

Det framkom att kommunikation ansags viktig for sjukskoterskan. Att formedla tydlig och
rak information upplevdes gora patienten samt anhdériga mer lugna och forberedda pa vad
som skall handa. Sjukskoterskorna upplevde att okunskap och tidsbrist var ett hinder for att
utfora bra omvardnad i livets slut. Det framkom att utbildning kravdes for att
sjukskoterskorna skulle kénna sig trygga i att utféra adekvat omvardnad till patienter i livets
slut. Majligheten att fraga om rad samt fa stod av erfarna kollegor gjorde sjukskoterskorna
mer trygga i sin arbetsroll.

8.Diskussion

8.1.Metoddiskussion
8.1.1.Design

Litteraturstudie med systematiska sokningar av kvalitativa artiklar gjordes da intresset i
kvalitativ forskning ligger i att beskriva manniskors upplevelser och tolkning (Ekman, 2014,
s.116). En deskriptiv jamforande artikel anvandes i studien, merparten av
omvardnadsforskningen ar av deskriptiv karaktar (Kajermo, Johansson & Wallin, 2014, s.
315). Litteraturstudie gjordes da &mnet ar val forskat och detta kan ses som en styrka i
studien da information finns lattillgangligt. Metoder som forfattarna kunde anvant sig av ar
intervjustudie, detta skulle varit lampligt att anvanda men da forfattarna har en
tidsbegransning sa valdes det bort. Svagheter som kunde ses i studien ar att Gvervagande
kvinnor representeras och det begransar genusperspektivet. Att ha genusperspektiv pa
omvardnad och vardvetenskap innebar att fa redskap att kunna reflektera och ifragasatta
attityder, normer och varderingar (Maatta & Oresland, 2014, s. 337).

Forfattarna diskuterade forforstaelsen som de hade inom damnet och upptéckte att deras
uppfattning om vard i livet slut var likvardig. Denna forforstaelse togs i beaktning nar
artiklarna lastes och diskuterades under hela arbetets gang. En styrka som kan ses av att
forfattarna tog sin forforstaelse i beaktning var att forfattarnas egna personliga asikter om
amnet inte tillfordes och paverkade resultatet. Enligt (Henricson, 2017 s.415) skall
forforstaelsen diskuteras mellan forfattarna for att i stérsta mojliga man minska paverkan pa
resultatet.

En svaghet som kan uppsta nar kvalitativa artiklar till stor del anvéands ar att kvantitativa
artiklar har exkluderats. Studiens dverforbarhet kan ses som relativt stark da studierna har
utforts i flera lander men trots det kommer fram till liknande resultat gallande sjukskoterskors
erfarenheter. Dock kan en svarighet ses i dverforbarheten da sjukvarden véarlden 6ver har
olika forutsattningar. Overforbarhet innebar i vilken grad resultatet i examensarbetet kan
Overforas till andra grupper, kontexter och situationer samt att resultatet ar tydligt

beskrivet (Fridlund & Martensson, 2020, s. 433).
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8.1.2.Datainsamling

Databaser som anvéndes som grund for resultatet var Cinahl, Psykinfo samt Medline.
Databaserna Cinahl och Medline innehaller bada &mnen inom omvardnad. Medline tacker
aven det biomedicinska omradet och darfor valdes denna ut. Psykinfo valdes for att tacka
beteende vetenskapen samt psykologi inom &mnet. Genom att soka i flera databaser med
inriktning pa omvardnad stéarker det arbetets validitet och trovardighet (Karlsson, 2017 s.82—
83). Begransningar till ar 2010-2021 anvéndes for att fa fram de mest aktuella artiklarna. Att
endast anvanda artiklar som ar peer rewied starker trovardigheten da dessa ar bedomda som
vetenskapliga. (Henricson, 2017 s.414).

De meningsbérande orden som forfattarna diskuterade och sedan valde ut var erfarenhet,
sjukhus, sjukskoterska samt vard i livets slut. Tanken att séka pa dessa ord var att dessa
kandes relevanta for att svara pa syftet. Sokblock skapades med synonymer till de
meningsbérande orden. Sokorden soktes &ven som fri sokning eller kontrollerade &mnesord.
Alla s6korden samt de synonymer som framkom 6verfordes till engelska innan sékning
gjordes. Tre databaserna valdes ut for att fa sa trovardig och hallbar sokning som méjligt.
Forfattarna valde har att kontakta bibliotekarie for handledning i kvalitén pa s6korden samt
sOk blocken. Nar de tio artiklarna valts ut l&ste forfattarna artiklarna var for sig for att sedan
diskutera och jamfora fynd. Alla artiklar granskades kritiskt tillsammans. Forfattarna anvande
granskningsmallen fran SBU till artiklarna (Statens beredning for medicinsk och social
utvérdering [SBU], 2020). Det séags viktigt att bada forfattarna deltog i granskningsprocessen.

Inklusionskriterierna valdes utifran syftet dar forfattarna ville fa en storre forstaelse av
sjukskaterskans erfarenheter av omvardnad rérande patienter i livets slut. Ett av
inklusionskriterierna som forfattarna anvande sig av var att artiklarna skulle innehalla
sjukskoterskans erfarenheter av att arbeta med patienter i livets slut. Exklusionskriterier som
forfattarna gick efter var artiklar dar endast fokusen lag pa patienterna och dess anhdrigas syn
pa omvardnaden i livets slut. Review artiklar exkluderades aven dem. Sokordet sjukhus
oversattes med MeSH term till hospital/inpatient. Konsekvensen av att soka pa termen
hospital/inpatient var att det dd kom fram artiklar som var inriktade pa
specialistsjukskaterskor dessa artiklar fick da inga i exklusionskriterierna.

8.1.3.Dataanalys

En lamplig analysmetod for att sammanstélla ett flertal artiklar &r en integrerad analys. Detta
gor det mojligt att presentera resultatet pa ett Gverskadligt satt (Kristensson, 2014 s. 174).
Artiklarna analyserades av forfattarna enskilt forst for att sedan diskuteras tillsammans och
darefter skapa olika kategorier. Diskussion av artiklarna forfattarna emellan medfor att
minska risken for individuella tolkningar av forfattarna relaterat till deras forforstaelse.
Forfattarna diskuterade &ven sin spraktolkning da sprakforstaelse kan paverka resultatet vid
analysen (Friberg & Ohlén, 2017, s. 308-310).

8.1.4.Forskningsetiska aspekter

Alla artiklar som anvéndes i studien var etiskt granskade eller har ett etiskt resonemang. Det
grundlaggande i forskningsetik ar att genom hela forskningen varna om alla livsformer och
forsvara manniskors rattigheter. Studien skall genomforas for att ge 6kad forstaelse och
kunskap om olika fenomen (Kjellstrom & Sandman, 2018, s. 371). Artiklarna var alla peer
rewied och detta starker att artiklarna haft ett etiskt tillvadgagangssatt da dessa bedéms som
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vardvetenskapliga (Henricson, 2017, 414). Alla artiklar 6versattes av forfattarna till svenska.
En svaghet som kan ses hér ar en risk for feltolkning kan forekomma da endast artiklar pa
engelska anvinds och detta ar inte forfattarnas modersmal (Friberg & Ohlén, 2017, s. 310).
Forfattarna har genom diskussioner sinsemellan tagit sin forforstaelse i beaktning genom hela
arbetet for att minska risken for egna asikter i resultatet. Forfattarna bedomde att samtliga
artiklar var etiskt korrekt utformade och har under hela arbetets gang tagit stallning till de
etiska forskningsprinciperna.

8.2.Resultatdiskussion

Resultatet redovisas i tva huvudkategorier samt fem underrubriker. | resultatdiskussionen har
forfattarna valt att diskutera huvudfynd dar samtliga rubriker knyter an till den
personcentrerade varden.

8.2.1.Sjukskaterskans omvardnadsroll

| resultatet framkom det att sjukskoterskan har ett ansvar och inflytande att utforma en god
personcentrerad omvardnad. Tidigare forskning har pavisat att vard i livets slutskede har som
mal att forbattra kvalitén pa varden den sista tiden i livet for patienten (Johansson & Lindahl,
2012). Resultaten fran denna studie tycks dverensstamma med annan forskning som funnit att
god palliativ vard innebdr att svara till patientens behov. Oavsett diagnos eller alder skall
varden kannetecknas av en helhetssyn pa manniskan samt stodja denna till att leva med
vardighet samt valbefinnande (Socialstyrelsen, 2013). Sjukskdterskorna forstod och belyste
vikten av deras omvardnadsansvar som medverkar till att underlatta for patienten i livets slut
(Barrere & Durkin, 2014). Enligt svensk sjukskoterskeforening (2016, s 6) ar omvardnadens
mal att verka for ett vardigt och fridfullt avslut for patienterna.

Dessa resultat dverensstammer med vad tidigare studier pavisat och pavisar saledes att
personcentrerad vard gor patienten till en aktiv del i sin egen vard, beslutsprocess och att
patientens styrkor och réttigheter bor beaktas (Ekman et al., 2011). Att arbeta personcentrerat
upplevdes av sjukskoterskorna ge dem ratt verktyg att respektera patientens 6nskan
(Blondeau, Lavoie & Martineau, 2013). Resultaten fran denna studie bekraftar tidigare
forskningsresultat inom omradet som sager for att kunna skapa och upprétthalla en
personcentrerad vard sa behover vi bli medvetna om var egen etik, vardfilosofi samt i vilken
utstrackning den sammanfaller med eller avviker i relation till patienten i personbehov av
vard och dennes narstaende (Svensk sjukskéterskeforening, 2019, s 17-18).

Personcentrerad vard ar en teoretisk referensram som innebdr att sjukskoterskan satter
patientens behov av vard i centrum framfor deras symtom samt sjukdom. Att arbeta utifran
patientens Gvertygelser samt varderingar forstarker den personcentrerade omvardnaden
(McCance & McCormack, 2006; Svensksjukskoterskeforening, 2019, s.8).

Stod

Att befinna sig i livets slutskede &r en omstallning som kan vara kanslomassig och fysiskt
kravande darfor ar det viktigt att varden erbjuder stod till bade patient samt narstaende
(WHO, 2020). Det kan liknas med resultatet som visar att stod till patienten kan innebéra att
folja patientens énskan. Vard i livets slut handlar mycket om att fa en djupare forstaelse for
patienten och lata han/henne i sa stor utstrackning som det gar paverka sin vard sjélv (Lavoie
etal., 2013).
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Resultaten fran denna studie bekraftar tidigare forskningsresultat inom omradet som belyser
vikten att omvardnadspersonalen i samrad med patient samt anhériga vagar diskutera det
etiska och de olika satten att se pa vardfilosofi. Aven att sjukskoterskan, patienten samt
ibland anhdriga har en gemensam forstaelse for vad som ar ratt att gora i relation till
patientens egen etik och vad som ar rétt i olika vardsituationer i livets slut (Svensk
sjukskoterskeforening, 2019, s 17). Ett etiskt problem som kan uppsta har ar att i vissa fall
kan patientens och anhorigas onskan inte dverensstimmer med syftet for omvardnaden.

Kommunikation

Resultatet pavisar att kommunikation ar en stor del inom palliativ vard, att tidigt ha en rak
och tydlig information till patienten samt dess anhdrig ar viktigt. Att vara vél informerad om
sin situation har ett varde och ger individen mojlighet att fatta sjalvstandiga beslut om sin
sista tid i livet (Socialstyrelsen, 2017). Sjukskoterskorna ansag att lyssna pa patientens
varderingar utan att doma och véga in sina egna asikter var en stor del av arbetet (Lavoie et
al., 2013).

Resultatet visar att kommunikation mellan patienter, anhdriga samt kollegor sag
sjukskaterskan ha betydelse for att varden skall bli personcentrerad. Det sags att viss
information kan vara svar att ta in for patienten sa sjukskoterskorna upplevde det viktigt hur
informationen férmedlades (Barrere et al., 2014). Enligt Lindgvist & Rasmussen (2014, s
784) ar en stor del av vardteamets uppgift att se de anhdrigas behov av information,
delaktighet och stod, det ska ga som en réd trad genom varden i livets slut.

8.2.2.Kanslor

Resultatet visar att manga sjukskoterskor var oférberedda att hantera patienters dod samt
kande sig obekvama att prata om doden med patienten och dess anhoriga. Trots detta sa
pavisade resultatet att sjukskoterskor upplevde en tillfredsstallande kéansla och upplevelse av
att arbetet med patienter i livets slut var givande. Dessa resultat stddjer tidigare forskning
som sager att sjukskoterskorna kande sig tillfredsstéllda nar de lyckats ge patienten bra vard i
livets slut samt respektera patientens vilja (Lavoie et al., 2013).

Resultatet papekar att patienter i livets slut har behov att ha hdg personalnarvaro hos sig och
sina anhdriga. Tidigare forskning har visat betydelsen for sjukskoterskan att ha ansvar for
farre patienter samtidigt som de vardade patienter i livets slut. Att ha ansvar for farre
patienter samtidigt uppgav sjukskoterskan vara vardefullt da det gav mer tid till patienter som
befann sig i livets slut (Lavoie et al., 2013; Cibanal-Juan & Pérez-Vega, 2020).

9.Slutsats & Kkliniska implikationer

En mansklig rattighet ar att fa tillgang till professionell vard den sista tiden i livet oavsett vart
i vérlden patienten bor. Da manniskor blir allt aldre kommer avsaknaden av tillracklig bra
kvalité pa varden i livets slut berora en stor del av befolkningen. Sjukskoterskorna upplevde
att brist pa kunskap ledde till en osékerhet att varda patienter i livets slut. Slutsatsen blir att
evidens och kunskap finns for hur det skall bedrivas god vard i livets slut men maste
Overforas i praktiken.
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9.1.Fortsatt forskning

Forfattarna till denna litteraturstudie anser att vidare forskning samt utbildning behdvs for att
na en djupare forstaelse for amnet. Detta for att sakerhetsstalla att utveckling fortsatter att ske
da behovet av vard i livets slutskede ses 6ka.
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No 9.

Sidnr: 423-431.
DOI: fanns gj
ISSN: 1357-6321
Land: Hong Kong

This study aimed to explore the
experiences and perceptions of
nurses caring for dying patients
and their families in the acute
medical admission setting.

Inklusionskriterier: Tala
Cantonese. Arbeta heltid pé
avdelningen. Ha en erfarenhet
av att arbeta med ddende

patienter samt anhdriga.

Exklusionskriterier: Framkom
ej

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval.

Beskrivning slutgiltlig
studiegrupp: 15
Sjukskaterskor.

Alder 20-55 4r.

11 kvinnor, 4 man.

Datainsamlingsmetod:
Intervju.

Analysmetod: En kvalitativ
deskriptiv metod.

Styrkor: Datainsamlingen
beskrivs vél. Alla intervjuer
gjordes av samma forskare i ett
tyst och enskilt rum utan
storning. Det framgar vilka
fragor som stélldes. De fick
informationsblad innan studien.
Det fanns tid for
sjukskoterskorna att stélla
fragor bade under och efter
intervjun. Intervjuerna utfordes
pa deras eget sprak.
Intressekonflikter forekom ej

Svagheter: Studien utfordes pa
en liten grupp av
sjukskoterskor. Data samlades
in under en kort tid.

Sjukskaterskorna uppfattade
otillrackligt med erfarenhet da
det gallde den mentala och
psykologiska anstréngningen i
deras omvardnadsroll.Det
framkom att sjukskoéterskan
kande otillrécklig forberedelse
infor patientens dod. Resultatet
visade &ven att sjukskoterskan
reflekterar dver sin omvardnads
roll i arbetet med patienter i
livets slut.

*Beddmdes som hdg kvalitet
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Forfattare: Deborah M. Prince,
Linda K. Strodtman, Marcos
Montagnini, Heather M. Smith
& Bidisha Gosh.

Ar: 2010.

Titel: Health Professionals
Perceived Concerns and
Challenges in Providing
Palliative and End-of-Life Care:

A Qualitative Analysis.

Tidskrift: American Journal of
Hospice & Palliative Medicine,
Vol, 36, Nr 4.

Sidnr: 308-315

DOl:
10.1177/1049909118812193

Land: USA

The specific aim of this study
was to identify perceived
concerns and/or challenges in
the delivery of palliative/EOL
care which emerged from
respondents impressions of
memorable palliative/EOL
patient experience.

Inklusionskriterier:
Sjukvardspersonal sdsom
sjukskoterskor, lékare,
psykologer och préster.

Exklusionskriterier: Framkom
ej

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval

Beskrivning slutgiltlig
studiegrupp: 475 st.
351 kvinnor, 64 méan. 135st
mellan 20-30 ar, 100 st mellan
31-30 &r, 80 st mellan 41-50 ar,
84 st mellan 51-60 &r, 17 st 61
ar eller aldre,

Datainsamlingsmetod:
Frageformular

Analysmetod: En kvalitativ
analys som del i en stérre
studie.

Styrkor: Datainsamlingen
beskrivs val. Det framgar
tydligt vilka fragor som stalldes
i formuléret. Intressekonflikter
forekom ej.

Svagheter: Framgar ej nar
studien utférdes. En stor studie
med manga olika
yrkeskategorier.

Resultatet visade att det &r
viktigt att sjukskoterskan
respekterar patientens ratt till
sjalvbestdmmande och lyssna
till deras 6nskemal. Att erbjuda
personal, patienter och anhdriga
stdd i dom hinder som kan
uppsta inom palliativ vard.

*Beddmdes som hog kvalitet
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Forfattare: Margareta
Karlsson, Anne Kasen, Carola
Wiérna-Furu.

Ar: 2014

Titel: Reflecting on one's own

death: The existential questions
that nurses face during end-of-

life care.

Tidskrift: Palliative and
Supportive Care No 15.

Sidnr: 158-167.

DOI:
10.1057/s1478951516000468

Land: Sweden

The aim of the study was to
describe and gain a deeper
understanding of nurses
existential questions when
caring for dying patients.

Inklusionskriterier:
Sjukskadterskor som jobbar
inom palliativ vard med ett ars
erfarenhet.

Exklusionskriterier: Framkom
ej

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval

Beskrivning slutgiltlig
studiegrupp: Alder 36-61 &r.
14 kvinnor.

Datainsamlingsmetod:
Intervjuer i fokusgrupper

Analysmetod: En kvalitativ
studie

Styrkor: Datainsamlingen
beskrivs vél. Alla fokusgrupper
hade samma teman. Deltagarna
hade ingen koppling till
forskarna. Sjukskoterskorna
arbetade tillsammans sa de
ké&nde sig trygga att tala om sina
erfarenheter. Deltagarna erbjods
stod efter studien.
Intressekonflikt férekom ej.

Svagheter: Alla sjukskoterskor
i grupperna hade arbetat
tillsamman. Endast kvinnor
deltog i studien. D4 intervjuerna
férekom i grupper kan inte den
individuella asikter ses.

Sjukskoterskorna uppgav att de
i vissa situationer kande att de
inte hade tillracklig tid for att
kommunicera med patienterna.
Att vara professionell i sitt
arbete trots att fragor vacktes
infor deras egen dod. Studien
visar att sjukskoterskorna vill
skapa en miljé dar patienterna
kan kénna trygghet.

*Beddmdes som hdg kvalitet
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Forfattare: Thijs Reyniers, Dirk
Houttekier, Joachim Cohen, H.
Roeline Pasman, Luc Deliens.

Ar: 2013

Titel: The acute hospital setting
as a place of death and final care:
A qualitative study on
perspectives of family physicians
and nurses and family carers.

Tidskrift: Health & Place Vol 27.
Sidnr: 77-83

DOI:
10.1016/j.healthplace.2014.02.002

Land: Belgien

The aim of this study is
to explore the
perspectives of family
physicians, nurses from
different care settings
(home, nursing home and
hospital) and family
carers of those who died
in an acute hospital
setting concerning the
acute hospital setting as a
place of final care or
death.

Inklusionskriterier:
Familjemedlemmar som har
vardat anhdriga som avlidit pa
sjukhus fran 3 manader upp till 2
ar innan intervjun. Sjukskéterskor
och lakare fran olika vardinsatser.

Exklusionskriterier:
Familjemedlemmar som vardat
anhdriga som avlidit i hemmet.

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval

Beskrivning slutgiltig
studiegrupp: 8 st fokusgrupper 3
st med sjukskoterskor, 5 st med
lakare. Aven 17 st
semistrukturerade intervjuer med
familjevérdare.

Datainsamlingsmetod:
Fokusgruppsintervju och
individuella intervjuer. Snébolls
insamling.

Analysmetod: En kvalitativ
studie.

Styrkor: Intervjuerna
utfordes av en forskare.
Deltagare som medvetet har
valts ut fran olika
vardinstanser for att fa
maximalt med variation pa
deras erfarenheter och
bakgrunder. Skriftligt
medgivande. Intressekonflikt
forekom ej

Svagheter: Framkommer ej
vilka fragor som stélldes.

Det framkom att vissa
sjukskoterskor i studien tycker att
sjukhuset inte ar en adekvat plats att
tilloringa sin sista tid i livet pa.
Trots detta s& ansdg majoriteten av
sjukskoterskorna att varden kan
skotas battre pa sjukhus och att
patienten, anhdriga och
vardpersonal kanner en trygghet
dér.

*Bedomdes som hdg kvalitet
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Forfattare: Xiao Bin Lali,
Frances Kam Yuet Wong,
Shirley Siu Yin Ching.

Ar: 2017

Titel: The experience of caring
for patients at the end-of-life
stage in non-palliative care
setting: a qualitative study.

Tidskrift: BMC Palliative Care
17:116.

DOI:10.1186/s12904-
018.0372-7

Land: Shanghai.

The aim of this study was to
explore the experiences of
health care providers in caring
for patients at the end-of-life
stage in non-palliative care

settings.

Inklusionskriterier:
sjukskoterskor eller ldkare som
arbetar inom sjukvarden i
Shanghai. Vardat vuxna
patienter vid livets slut under de
senaste 2 aren.

Exklusionskriterier: Lakare
eller sjukskdterskor som arbetat
pa palliativa avdelningar.

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval.

Beskrivning slutgiltig
studiegrupp: Alder 37-39 &r. 5
kvinnliga lakare och 13
kvinnliga skoterskor.

Datainsamlingsmetod:
Semistrukturerade individuella
intervjuer.

Analysmetod: En kvalitativ
studie.

Styrkor: Datainsamlingen
beskrivs vél. Framkom vilka
fragor som stalldes. Deltagarna
fick muntlig information om
studien. Intervjuerna gjordes i ett
avskilt rum. Alla intervjuer
spelades in. Intressekonflikt
forekom ej.

Svagheter: Endast kvinnor med i
studien. Framkom inte i studien
om deltagarna intervjuades av
samma forskare.

Behovet av att vara inlagt pa
sjukhus Okar for patienter
som &r i livets slut.

Forslag som framkom var att
patienter i livets slutskede
skulle vardas pa avdelningar
dar det fanns en rutin att
varda denna patientgrupp.
Resultatet visar att det kravs
mer forskning for att uppna
en battre vard i livets
slutskede.

*Beddmdes som hdg kvalitet
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Forfattare: Bruna Cotrim dos
Santos, leda Menani de Souza,
Renata de Souza Scaldelai,
Tatiani da Silva Palhota
Lozano, Giselle Clemente
Sailer, Vivian Aline Preto.

Ar: 2017

Titel: The perception of nurses
of a general hospital on
palliative care.

Tidskrift: Journal of Nursing
UFPE On Line, 11(6)

Sidnr: 2288-2293

DOI:10.5205/reuol.10827-
96111-1-ED.1106201705

Land: Brazil

To identify the perception of
nurses in a hospital unit about
palliative care.

Inklusionskriterier:
Sjukskoterskorna arbetade pa
det privata sjukhus déar studien
utfordes.

Exklusionskriterier: Framgar
ej.

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval.

Beskrivning slutgiltlig
studiegrupp: 10
sjukskdoterskor. 8 kvinnor
mellan 27-44 ar, 2 man mellan
30-35 ar.

Datainsamlingsmetod:
Frageformular

Analysmetod: En deskriptiv
kvalitativ studie.

Styrkor: Pilottest gjordes innan
studien péborjades for att se att
fragorna var relevanta for
studien. Deltagarna
garanterades anonymitet.
Intressekonflikt forekom ej.

Svagheter: Deltagarna svarade
pa frageformularet under
arbetstid. Det framgar inte vilka
fragor som stalldes i studien.

Studien visar att kunskapen ar
viktig nar det handlar om
palliativ vard. Sjukskéterskan
visade en oro att ha bristande
kunskap samt att patientens
anhdriga inte skulle k&nna sig
involverade i varden. Teamet
runt patienten &r av stor vikt for
att kunna ge en
tillfredsstallande vard. Manga
sjukskdoterskor har
uppfattningen att palliativ vard
endast ar till for patienter med
en cancersjukdom.

*Beddmdes som hdg kvalitet
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Forfattare: Huang Ching-Chi,
Chen Jih-Yuan, Chiang Hsien-
Hsien

Ar: 2014

Titel: The Transformation
process in nurses caring for
dying patients.

Tidskrift: Journal of Nursing
Research Vol 24, No 2

Sidnr: 109-117

DOI:
10.1097/jnr.000000000000016
0

Land: Taiwan.

This study explores the
transformative process that
occurs in nurses because of the
spiritual suffering and conflict
associated with after caring for

dying patients.

Inklusionskriterier:
Sjukskoterskor pa en palliativ
avdelning. Anstéllda mer &n 1
ar. De alla talade och férstod
mandarin.

Exklusionskriterier: Framgar
ej.

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval.

Beskrivning slutgiltlig
studiegrupp: 8 st

sjukskoterskor mellan 27-40 &r.

Datainsamlingsmetod: Semi
strukturerade intervjuer.

Analysmetod: Kvalitativ
fenomenologisk metod.

Styrkor: Datainsamling
beskrivs vél och upphorde nér
teoretisk mattnad uppnaddes.
Samma forskare genomforde
intervjuerna. Intervjuerna

spelades in och transkriberades.

Deltagarna fick sjélva valja tid
samt plats for intervju.

Svagheter: Deltagarna
arbetade pa samma avdelning.
Framgar inte om eventuell
intressekonflikt foreligger.

Studien visar att alla deltagarna
hade kant att de trycker undan
sina egna kénslor i métet med
patienter i livets slut. En
forstaelse for patienten och dess
anhoriga gor att sjukskoéterskan
&gnar mer tid hos dem.

*Beddmdes som hdg kvalitet
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Forfattare: Erika Andersson,
Zivile Salickiene, Kristina

Rosengren.

Ar: 2015

Titel: To be involved- A
qualitative study of nurses
experiences of caring for dying
patients.

Tidskrift: Nurse Education
Today Vol 38

Sidnr: 144-149

DOl:
10.1016/j.nedt.2015.11.026

Land: Sweden.

The aim of this study was to
describe nurses experiences of
caring for dying patients in
surgical wards.

Inklusionskriterier:
Registrerad sjukskoterska, 2 ars
erfarenhet pa kirurgavdelning.
Kandidatexamen inom
omvardnad.

Exklusionskriterier: Framgar
ej.

Urvalsforfarande: Avsiktligt
urval.

Beskrivning slutgiltlig
studiegrupp: 5 kvinnor och 1
man. 22-42 ar.

Datainsamlingsmetod:
Intervju

Analysmetod: En kvalitativ
beskrivande studie.

Styrkor: Datainsamlingen
beskrivs vél.

Intervjuerna spelades in och
transkriberades ut.

Svagheter: Intervjuerna
utfordes av 2 olika personer. Fa
intervjuer utfordes. Framgar
inte om intressekonflikt
foreligger.

Sjukskaterskorna beskriver den
palliativa omvardnaden som en
resa fran teoretisk lardom till att
utfora det i praktiken. Studien
visar att bristen pa kunskap
inom palliativ vard samt
arbetserfarenhet skapar
frustration bland
sjukskoterskorna.
Sjukskoterskor som ej vardat
palliativa patienter kdnde en
osékerhet att diskutera déden
och livets slutskede med
patienten och dess anhdriga.

*Beddmdes som hég kvalitet
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