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Referat fran Nationella

konferensen i palliatiwvard

Aktuellt fran PKC

Nationella konferensen i palliativ vard —
ett antal referat

| ett Stockholm som fortfarande véntade
pa varen &gde den 5: Nationella
konferensen i palliativ vard rum den 21-22
mars. Folkets Hus var valfyllt av manniskor
fran hela Sverige och fick ta del av
kunskap och erfarenheter utifrdn temat
"Med rétterna mot framtiden — fokus pa det
palliativa forhallningssattet”. Detta
nyhetsbrev ar valfyllt och lite langre an
vanligt med ett antal referat och nedslag
fran olika delar av konferensen skrivna av
oss som arbetar pa PKC. Vi har forstas
inte kunnat técka in alla seminarier och
forelasningar da det var 6 spar. Ett stort
tack till arrangérerna av arets konferens
for tva mycket vardefulla och innehallsrika
dagar. Nasta gang det ar Nationell
konferens i palliativ vard blir det att aka till
Ostersund!

Anmalan 6ppen for PKC-dagen den 10
oktober

Det ar nu Oppet for anmalan till PKC-
dagen 2018! Temat for i ar ar Palliativ vard

Viktiga datum
Aktuella utbildningar hos PKC

27 apr Smaértbehandling i palliativ
vard

25 maj Palliativ vard for lakare pa
akutsjukhus

— oavsett diagnos. Vi hoppas och tror pa
lika manga deltagare som forra aret. For
medarbetare som arbetar pa uppdrag av
de kommuner som &r med i PKC och for
de som arbetar pa uppdrag av Stockholms
lans landsting &ar det aven i ar
kostnadsfritt. Men Ovriga fran Stockholm
och landet ar forstas ocksa valkomna men
da far man betala en slant. Anmal dig och
l&s mer om det preliminara programmet pa
pkc.sll.se/utbildning/pkc-dagen

Workshop for chefer och ledare inom
palliativ vard

I mars hade PKC en workshop for chefer
och ledare inom palliativ vard. Vi tror att
PKC i framtiden behdver ha &nnu mer


http://pkc.sll.se/
mailto:pkc.slso@sll.se
http://pkc.sll.se/utbildning/pkc-dagen/
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fokus riktade mot chefer och ledare.
Denna workshop var ett forsta steg pa en
mer tydlig riktning mot denna viktiga
malgrupp. Utvarderingen visade att det
finns ett stort intresse for detta och nar
man ses vill man kunna natverka men
ocksa fa med sig och dela med sig av
kunskap som é&r viktiga for en chef och
ledare. Allt for att kunna leda och stédja de
medarbetare som ska ge den goda
palliativa varden. Ett seminarium for chefer
och ledare planeras till senare delen av
hosten.

Varens seminarier

Den 27 april ar temat for vart seminarium
Smartbehandling i palliativ vard och da
passar vi pa att fira att vi har slappt en
webutbildning som vi kallar Lindra smarta i

U

palliativ. vard. Las mer om varens
seminarier pa pkc.sll.se/utbildning/
seminarier-forelasningar

Uppmaning till prenumeration av
tidskriften Palliativ vard

Du som annu inte upptackt den utmarkta
tidskriften Palliativ Vard, kan garna ga in
pa nedanstaende sida och lasa nagot av
de &ldre numren helt gratis. Har kan du
ocksd passa pa att starta en
prenumeration till dig eller din arbestplats.
www.nrpv.se/tidskriften-for-palliativ-vard-i-
sverige

Basta halsningar,

Fredrik Sandlund
Verksamhetschef
Palliativt kunskapscentrum i Stockholms lan

N

vValkommen till PKC-dagen 2018

Det ar nu mojligt att anmala sig till PKC-dagen 2018, som gar av stapeln den 10 oktober.
Arets tema &r Palliativ vard — oavsett diagnos.

Anmal dig p&: http://www.trippus.net/PKC-dagen2018


http://pkc.sll.se/utbildning/seminarier-forelasningar/
http://pkc.sll.se/utbildning/seminarier-forelasningar/
https://www.nrpv.se/tidskriften-for-palliativ-vard-i-sverige/
https://www.nrpv.se/tidskriften-for-palliativ-vard-i-sverige/
http://www.trippus.net/PKC-dagen2018
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Referat

Lyhordhet nyckeln till
lindrat existentiellt
lidande

Seminariereferat av Andreas Larsson

En av konferensens fdrsta foreldasningar
holls av professor Peter Strang, pa temat
"Existentiellt lidande". Det finns manga
sorters lidande: fysiskt, psykiskt, socialt
och existentiellt. Vad &ar da existentiellt
lidande? Faktum ar att det existentiella
lidandet kan ta sig flera former:
Dodsangest, meningsloshet, skuld... Och
precis som andra sorters lidande kan det
existentiella lidandet kan vara svart att se
utifrdn. Vart att poangtera ar ocksa att
meningsloshet och depression inte &r
samma sak — medicin kan hjélpa mot
depression.

"Psykiska fragor riktar vi inat,
mot o0ss sjalva. Existentiella
fragor ar riktade utat, mot
sjalva livet och universum.”

Hur ser man da skillnad pa en psykisk och
en existentiell fraga? Den psykiska fragan
ar vand inat, mot oss sjalva: "Varfor
reagerar jag sa har...?" Den existentiella
fragan staller vi daremot utat, till livet eller
sjdlva existensen: "Livet ar orattvist! Varfor
drabbar detta mig?"

"Det enda vi kdnner till
ar livet — vi kan ha
tankar infor doden men
ingen vet...”

Existentiellt lidande infér doden skiljer sig
fran andra former av lidande i det att det
inte finns nagon (tydlig) fortsattning efter
krisen; vid vanliga kriser har i
erfarenheter (egna och andras) och
monster att félja och vi vet innerst inne att
livet kommer att fortga efter krisen, om &n
inte pa samma satt som tidigare. Men hur
klarar man copingen med sin egen dod?
Utfallet ar ju déden! Som Peter Strang
papekar, "Det enda vi kanner till ar livet —
vi kan ha tankar infér doden men ingen
vet..."
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Hur moter man da det existentiella
lidandet i vardagen? Som professor
Strang papekar kommer ingen att saga till
dig "Syster/doktor, jag har ett sant svart
existentiellt lidande..." Svaret &r att man
moter det i de dagliga samtalen; genom att
vara lyhord. En patient som ringer efter
smartlindring varje kvall kanske inte
egentligen lider av fysisk smarta utan av
dodsangest, av radsla for att somna och
sedan inte kunna vakna upp igen. En
patient som faller in i passivitet och
tystnad och som inte vill gora just nagot
alls kan ha drabbats av kénslor av
meningsloshet. En patient som isolerar sig
fran slaktingar och vanner kan lida av
existentiell ensamhet, av ké&nslan att
han/hon inte langre lever i samma varld
som de levande... En patient som vagrar
ta emot smartlindring kan lida av skuld
dver nagot som hant tidigare i livet, och
som nu ser sméartan som ett straff som
han/hon fortjanat. Synliga tecken ar inte
alltid hela sanningen.

"Drabbas man av
dodsangest behover
man paminnas om livet,
om barnen. Det lindrar.”

Att tala med nagon kan l6sa upp lasta
tankar. Drabbas man av dddsangest
behbver man paminnas om livet, om
barnen — allt om ens liv. Det lindrar.
Vardagen/normalitet kan ge trygghet och
lugn och lindra mer an nya upplevelser,
sasom restaurangbesdk, filmer eller resor.
Kanslan av gemenskap ar ocksd mycket
viktig. Vart att minnas &r att aven
narvarokansla och sa kallade
dodsbaddssyner nar man ser sina dbda
foraldrar eller slaktingar ger trost.

"FOrsOk avleda den
doende fran dodsangesten
sa att den inte blir for djup

och tarande”

Var lyhord och férsok hjalpa, utan att vara
patrangande; att fa prata om ddden och
det svara ar viktigt, men det ar ocksa
viktigt att ha ratten att slippa bli pAmind om
doden i varje samtal. Forstk avleda den
doende fran dodsangesten sa att den inte
blir for djup och tarande, och anvand om
mojligt och om den doéende sa vill
lakemedel for att ge lindring, sa att
han/hon far mer energi 6ver till annat.

Om nodvandigt, var det stéllforetradande
hoppet, om personen sjalv helt har gett

upp.

Inkluderande mobten

Seminariereferat av Ingeli Simmross

The Carer Support Needs Assessment
Tool (CSNAT) ar en frageguide och inte
ett skattningsinstrument. Detta upplyste
Anette Alvariza o0ss om under sin
forelasning med titeln "Att utga fran
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behov, resurser och prioriteringar — ett
omvant forhallningsatt for stod till
narstdende”. Anette Alvariza ar docent i
palliativ vard, specialistsjukskoterska och
vardutvecklingsledare vid Ersta Skoéndal
Bracke hogskola.

Frageguiden CSNAT kan anvandas for att
pa ett tydligare satt forstd, narma sig och
belysa vilken sorts stod narstaende kan ha
behov av. Anette menade att vi inom
varden behover veta — snarast majligt efter
inskrivning — vad narstdende behover fa
for stodinsatser. Anvandandet av CSNAT
kan starka narstaendes mojligheter att
sjalva identifiera sina behov av stdd, och
samtidigt hjalpa oss i vardpersonalen att
rikta vara stodinsatser pa ratt satt. CSNAT
fungerar pd sa& vis ocksd som ett
samtalsunderlag och finns nu i en svensk
validerad version bestaende av 14 fragor
avseende behov av st6d inom praktisk,
kadnslomassig, existentiell och social
doman. Med CSNAT som utgangspunkt
kan prioriteringar och en plan for
stodinsatser goras i samradande samtal
med narstadende och sjukvardspersonal.

"Frageguiden CSNAT kan
anvandas for att battre
forsta, narma sig och
belysa vilka behov av stdd
narstaende kan behéva”

For mer information och tillgang till CSNAT
mejla garna anette.alvariza@esh.se

En forelasning som verkligen vackte min
uppmarksamhet var Marion Englaborns
forelasning "Att satta farg pa varden”.
Marion Englaborn &r specialistsunder-
skoterska vid Palliativa enheten vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset [
Goteborg.

Marion gjorde oss snabbt inférstadda i hur
begransad kunskapsnivan ar — och hur
lite forskning som gjorts om HBTQI
(Homo-Bisexuella, Trans, Queer och
Intersexuella) inom den  palliativa
vardkontexten. Marion belyste, genom att

HBTQI
medvetenhet
pa

Bracke Helhetsvarden

Handbok
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beratta om sina egna erfarenheter, hur
viktigt det ar for oss i vardpersonalen att
utmarksamma behovet av att utveckla oss
i frdgor som rér HBTQI bade lokalt och
nationellt. Marion berattade ocksa om det
projekt hon arbetar med och som fatt
namnet HBT-IQ medvetenheten.

"Marion lyfte vikten av att vi
i vardpersonalen
utmarksammar behovet av
att utveckla oss i fragor
som rér HBTQI”

| arbetet med projektet har det tagits fram
en handbok vars syfte ar att sprida
kunskap. Handboken tar bland annat upp
begreppskunskap och tips pa praktiska
moment i allt fran bemotande il
utformningen av en valkomnande miljo.
Handboken har &aven beréttelser fran
klinisk verksamhet dar vardpersonalen
berattar om sina erfarenheter.

Ar du intresserad och vill du veta mer?
Mejla garna englaborn@hotmail.se

Seminarier om ledarskap,
teamarbete och
organisation

Seminariereferat av Fredrik Sandlund

Ett antal seminarier tog upp d&mnen som
handlade om ledarskap, teamarbete och
organisation, och hur sadana dimensioner
paverkar vara mojligheter att ge en god
palliativ vard.

Anna Klarare, som ar leg. sjukskoterska
och doktor i medicinsk vetenskap vid Ersta
Skondal Bracke Hogskola  talade

engagerat utifran rubriken "Kompetens
for teamarbete inom specialiserad
palliativ vard — kunskap, fardighet och
forhaliningssatt”. Inom palliativ vard ses
teamarbetet ofta som ett sjalvklart satt att
organisera arbetet och varden — det ar ju
en av de fyra hoérnstenarna. Men det ar
kanske inte sa latt att "fanga” vad ett team
egentligen ar och vad det egentligen
betyder for den enskilde medarbetareren.
Anna Klarare visade att en definition av ett
team ofta handlar om att ha teamet har ett
gemensamt mal, gemensamma besluts-
processer och ett dmsesidigt beroende.
Med flera illustrerande exempel visades
vilka manga och svara utmaningar det
finns for att uppna ett gott teamarbete.

"Anpassningsbarhet ar
en viktig egenskap for
ett team”

Forskare har identifierat viktiga kunskaper,
fardigheter och forhallningssatt for att
optimera teamarbete och Anna Klarare
lyfte pa ett mycket fortjanstfullt satt fram
dessa aspekter. Sarskilt vill jag lyfta fram
det som Anna Klarare bendmnde som
anpassningsbarhet vilket &r en viktig
egenskap for ett team.

Anpassningsbarhet hos
ett team

e Ligger ett steg fére samt omfor-
delar resurser och arbetsuppgifter
vid behov

e Verbaliserar och anpassar strate-
gier under stress

o Arbetar aktivt for att integrera nya
medlemmar
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Anna Klarare visade genom levande
exempel pa mikroniva utmaningarna med
ledarskap och teamarbete. Tva andra
seminarier rorde sig bade pa mikro-,
meso- och makroniva. Fran dessa véljer
jag att lyfta fram ett par intressanta initiativ
pa makronivd som paverkar verksamhet,
chef/ledare, team och medarbetare.

"Makroperspektivet
paverkar vara
verksamheter hela vagen
ner pa team- och
patientniva”

Bengt Sallerfors, som &ar medicinsk
radgivare och docent vid Palliativt
utvecklingscentrum vid Lunds universitet
och Region Skane, holl i ett seminarium
under rubriken "Ledarskapets
mojligheter och utmaningar”. Bengt
Sallerfors pratade ocksa om team men lite
mer utifran ett chef- och ledarperspektiv.
Han lyfte bland annat vikten av att som
chef och ledare aven ha koll pa de storre
dragen (makroniva) vad galler
organisation och ledning av vara landsting,
kommuner, regioner m.m., da dessa styr
vara verksamheter hela vagen via teamet
till den enskilda palliativa patienten.

Ett exempel pa beslut/foreteelser pa
makroniva som jag fastnade for det finns
inriktningsbeslut tagna pa nationell niva
(regering, SKL, huvudmén) som handlar
om en etablering av en sammanhallen
struktur for kunskapsstyrning inom
halso- och sjukvard. En hel del
programomraden och samverkansgrupper
finns redan skapade men inte nagonstans
ser man nagot om palliativt vard. Det &r ju
inte bra, och ar nagot som vi som haller pa
med palliativ vard maste hjalpas at att
forandra. Bengt Sallerfors har sjalv redan
reagerat och till ansvariga uttryckt det
olampliga — det tackar vi for!

Om ledarskap talade aven Maude Kardell
Wahlback, omradeschef och leg ssk pa
Bracke Diakoni under rubriken "Lust och
vilja att leda — sig sjalv och andra”. Det
var en mycket inspirerande forelasning dar
jag valier att Iyfta fram begreppet
tillitsbaserad ledning och styrning som
Bracke Diakoni arbetar efter tillsammans
med Alingsds kommun och som féljs upp
av forskare tillsatta av Tillitsdelegationen.

“Tillitsbaserad styrning
och ledning bestar av tre
hornstenar: kultur,
styrning och
arbetsorganisation”

Tillitsbaserad styrning och ledning beskrivs
som bestdende av tre hornstenar: kultur,
styrning samt arbetsorganisation. Insatser
pa dessa omraden samspelar, och tilliten
behtver omfatta samtliga. Kopplat till
dessa  hornstenar  presenteras  sju
grundlaggande principer: tillit, brukarfokus,
Oppenhet, delegering, stbd, samverkan
och kunskap.
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Jag tilltalades av detta da samarbete kring
den palliativa patienten ibland forhindras
att bli sd bra som det skulle kunna bli pa
grund av uppdelning kommun-landsting-
region, akutsjukhus, primarvard,
hemsjukvard, ASIH m.m. Tillitsbaserad
styrning och ledning passar nog bra for en
god palliativ vard.

Om respekt och
varderingar i motet med
patient och narstaende

Seminariereferat av Kerstin Witalis

"Ar patienten alltid den som vet bé&st?” Det
var en av flera kniviga fragor som lyftes i
seminariet om “Etiska och juridiska
utmaningar i livets slutskede” med Marit
Karlsson, leg lak, med dr, och Gunnar
Eckerdal, leg lak. Lite skamtsamt inledde
Gunnar med att han som "gammal doktor”
blivit alltmer benégen att bekdnna att
patienten ofta "hade ratt i alla fall”.

Utgangspunkten i vart arbete ar att det ar
meningsfullt att lyssna pa patienten — dven
om vi ibland tycker olika! Det &ar ocksa
noga reglerat i lagstiftning i vilka
situationer patientens ratt till autonomi far
asidosattas. Har ar det viktigt att betéanka
att det inte finns nagon sarskild lagstiftning
som galler for vard av personer med
demenssjukdom. Gunnar poangterade att
vi i férsta hand moéter en manniska (och
inte "en demenssjuk”) som pa samma satt
som andra har ratt att bli respekterad och
lyssnad pa.

"Det ar noga reglerat i vilka
situationer patientens ratt
till autonomi far
asidoséttas”

En annan fraga var "Hur klarar vi det svara
brytpunktsamtalet?”. Som exempel gavs
situationer dar patient eller narstaende inte
vill prata om sadant vi vill ta upp, eller da vi
ar oeniga om forutsattningarna (som att
patienten ar svart sjuk) eller om malet for
varden. Marit gav oss radet att
oftare "stanna upp” och fundera pa varfor
det ar svart. Ibland ligger utmaningen i
kommunikationen men det kan ocksa
handla om etiska fragor dar patienten eller
narstdende har andra varderingar an vi
sjalva.

Att lyssna prestigeldst blir hjalpsamt i
sadana moéten dar vi “ar oense”. |
situationer dar patient eller narstaende inte
har tillrdckliga kunskaper kan vi ha
anledning att fundera  Gver vart
pedagogiska uppdrag. Och i méten med
patienter och narstdende som ’inte vill
veta” kan vi frdga oss om det gar att Iamna
utrymme for hopp utan att ljuga eller
undanhdlla patienten viktig information?
Kanske ar vi ibland for konfrontativa
och "slutna” med fokus pa att leverera ett
budskap om prognos. Marit paminner oss
om att det kan vara mer fruktbart att byta
perspektiv. och ha samtal med
utgdngspunkt pa hur varden kan planeras
utifran patientens dnskemal och behov.
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For mig som sjukskoterska var det ocksa

S »

roligt att lyssna pa "Fysioterapeutens och

arbetsterapeutens arbete inom palliativ
vard”.  Emma Karlsson, som &r leg.
arbetsterapeut, lyfte aktivitetsbegreppet. |
litteraturen beskrivs aktivitet som en
blandning mellan att "géra”, att "vara” och
att "bli”. Mot den bakgrunden ar det
sjalvklart att det finns meningsfulla
aktiviteter for alla — aven i livets slutskede,
och att vi i teamet har en viktig uppgift att
mojliggora detta.

"Det finns meningsfulla
aktiviteter for alla —
aven i livets slutskede”

Sofia Jarlbring som &r leg. fysioterapeut,
talade sedan pa temat "att lyssna pa
kroppen”. Det var intressant att hora
Sofias tankar om sjukgymnastens roll vid
tiden for overgang till vard i livets
slutskede. Nagot av det viktigaste da
handlar om att lyssna in vad som ar viktigt
att gora for var och en &ven om den
fysiska formagan &r begransad. Bade
Emma och Sofia framholl teamarbete som
en viktig framgangsfaktor!

Lyssna in vad som ar
viktigt att gora, aven nar
den fysiska formagan ar

begréansad”

Jag horde ocksa Maja Holm, leg ssk,
forelasa om ”"Narstdendes sorg - fore
och efter ett férvantat dodsfall”. Det var
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intressant att bli pAmind om att synen pa
sorg har forandrats over tid. Traditionellt
har man sett pa sorg som nagot man
skulle arbeta sig igenom och ”bli fardig
med” for att kunna slappa banden till den
dode. ldag finns det i forskning och teori
en konsensus om att sorgen efter den
akuta fasen Overgar i en mer integrerad
sorgefas som inte har nagot egentligt slut.
Sorgen ar nagot man lar sig leva med, och
banden till den déde finns kvar.

"Sorgen ar nagot man

lar sig leva med, och

banden till den déde
finns kvar”

Tidigare sag man ocksa sorgen fore och
efter ett dodsfall som tva separata
processer, men pa senare tid har det visat
sig finnas mycket gemensamt. | sin
forskning har Maja bland annat studerat
just sambandet mellan sorg fére och efter
dodsfallet. Hennes resultat &r &annu
preliminara sa vi far se fram emot att de
blir publicerade!

Som vanligt sadana har dagar gick tiden
fort. Jag hade velat bestka fler seminarier,
stannat langre i méten med nya och gamla
bekanta, och tittat narmre pa vad som
presenterades bland utstéllarna. Nar jag
vandrade genom  posterutstallningen
infann sig anda en skon kansla. S& mycket
spannande som pagar, och vad manga ni
ar som pa olika satt bidrar till okad
kunskap och battre vard for de svarast
sjuka! Det kanns hoppfullt och gladjande
for ~en medarbetare pa palliativt
kunskapscentrum.

Fredagsmys och goda
krafter

Seminariereferat av Erika Berggren

Forst, ett superbra tips! En deltagare
berattade att de har “fredagsmys” pa
jobbet, da ser de t.ex. en av PKC:s filmer,
ater popcorn och reflekterar sedan
tilsammans om innehallet. Flera besokare
vid bordet berattade just om positiva
erfarenheter frAn materialet pa hemsidan
och nagra var aven utsocknes.

Fran seminariet om “Komplementara
metoder i palliativ vard” framkom att kéart
barn har manga namn. Torkel Falkenbergs
forelasning gav stoéd for det komple-
mentara, och beskrev hur den varden kan
komplettera den medicinska varden. Jag
forstod det darfor som att begreppet
komplementara metoder darfor anvands
hellre &n alternativa metoder

Med stdd av Varldshalsoorganisationens
(WHO) Traditional medicine strategy
2014-2023 konstateras att goda krafter
fran olika metoder behover samlas for att i
mojligaste man kunna erbjuda stod for
manniskors hélsa.
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"Mat, motion, massage,
akupunktur o mindfulness-
baserad terapi ar exempel
pa komplementara inslag i

varden”

Mat, motion, massage, akupunktur &
mindfulness-baserad terapi ar aktuella
exempel som gavs pa komplementara
inslag. Nagot som for mig blev ett budskap
att "ta med hem” ar att om vi kan
kombinera det basta fran tva varldar sa
utgdr det grunden fér integrativ hélso- och
sjukvard — en sjukvard som dock
naturligtvis skall vara bade saker och
bygga pa beprovad erfarenhet och
vetenskap. Att det behbvs mer an en
ingrediens i varden for att lindra patienters
upplevelser ar ocksa min erfarenhet.

Omvardnad till den
doende manniskan

Seminariereferat av Zahra Ousi

"Omvéardnad till den doéende
manniskan”, var ett seminarium som holls
av Marie-Louise Ekestrom, leg. sjuk-
skoterska och diplomerad i palliativ
omvardnad, verksam pa FoUU och
Stockholms sjukhem, och Rosanna Alex,
underskoterska verksam pa avdelning 2
pa Stockholms sjukhem.

Upplagget var att ha ett samtal mellan
sjukskoterskan och underskoterskan om
hur de praktiskt moter uppgifterna kring
omvardnaden av den déende manniskan i

livets slutskede, men ocksa att véacka
fragor och tankar utifrdn svarigheterna
som vardpersonalen méter. Forelasarna
utgick helt frAn bilder i sin Powerpoint-
presentation, som var bade personliga
men ocksa latta att kanna igen sig i,
oavsett om man jobbar inom det palliativa
faltet eller pa andra omraden.

I arbetet  for  att kvalitetssékra
omvardnaden till den déende maéanniskan
lyftes de fyra hérnstenarna som ett bra
arbetsredskap att forhalla sig till. De fyra
hornstenarna ar: Symptomlindring,
Kommunikation och Relation, Teamarbete,
och Narstdendestod. Alla hoérnstenar &r
lika viktiga for att kunna ge en bra helhet i
varden till den svart sjuka.

"Alla fyra hérnstenarna
ar lika viktiga for att
kunna ge en bra helhet |
varden till den svart
sjuka”

Rosanna berattade om en handelse som
kommer folja med mig ett bra tag framdver,
som illustrerar basta mgjliga livskvalitet i
livets slutskede. En bild visades av en
manniska liggande p& en sang ute pa den
stora terrassen pa en av Stockholms
sjukhems vardavdelningar; bilden var
tagen bakom huvudandan och det gick att
skymta ett flygplan uppe i det bla.
Patienten hade uttryckt en &Onskan till
narstdende om att f4 se himlen och att fa
kédnna den friska luften, vilket var mgjligt
genom att rulla ut sédngen till balkongen
med hjalp fran vardpersonalen. Patienten
hade tidigare i sitt yrkesliv arbetat som
flygkabinspersonal. Dar och da akte ett
flygplan forbi som gick att bade se och
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hora tydligt i den bld himmelen. Nagra
timmar senare avlider personen i sitt rum i
lugn och ro med de anhdriga nérvarande.

En annan sak som jag tar med mig ar nar
Marie-Louise nadmner hur viktigt det &r
med de narstdende, som har en central
roll i varden, och hur svart de anhériga kan
ha det under sina nara och karas svara
sista sjukdomstid. Marie-Louise menade
att vi som vardpersonal moter detta varje

Bestk pkc.sll.se for mer palliativ information

PKC:s syfte ar att utgéra en kunskapsbank for palliativa fragor. Palliativt
kunskapscentrum i Stockholms |an samfinansieras av Stockholms lans landsting
samt kommunerna Danderyd, Ekerd, Nacka, Nykvarn, Nynashamn, Salem, Solna,
Stockholm och Vaxholm.

Kontakt: pkc@sll.se

Dela utskicket
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dag, men for den néarstdende ar det
kanske den allra forsta gangen. Ett citat
fran Marie-Louise som kommer minnas
ar “det finns inga besvérliga anhoriga — det
finns anhoriga som har det besvarligt”.

Sammanfattningsvis vill jag lyfta upp att
malsattningen ar att ge basta mojliga
livskvalitet &anda in i livets absoluta
slutskede — det ar da vi som vardpersonal
kan kanna oss ndjda.

Samtliga foton © Yanan Li, om inte annat anges.
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