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Detta refererat handlar om en studie dar Nationell Vardplan fér Palliativ Vard (NVP) har inforts
inom geriatriken pa Stockholms Sjukhem. Efter inférandet har personalen intervjuats for att ta
reda pa hur upplevelsen var av att infora och anvanda NVP (1). Bakgrunden till studien ar att det
ar valkant att personer som vardas inom geriatriken kan ha palliativa vardbehov. Att integrera
palliativ vard med geriatrik har foreslagits som ett satt att mote dessa personers behov (2).

NVP &r ett personcentrerat stod for att identifiera, beddéma och atgarda en enskild patients
palliativa vardbehov. NVP syftar till att kvalitetssakra varden i évergangen fran botande till
lindrande/stodjande vard, till att patienten bedoms vara déende, samt omhandertagande efter
dodsfallet. NVP kan anvandas saval inom halso- och sjukvarden som inom den kommunala
omsorgen, oberoende av patientens diagnos och alder. | NVP finns den palliativa vardens
viktigaste grunder samlade och kan hjalpa till att omsatta teoretisk kunskap till klinisk praktik.
NVP 6kar mojligheten for patient och narstdende att vara delaktiga i vardens planering och mal
och anvands tvarprofessionellt, i samrad med hela teamet. NVP bestar av 3 delar:

- Del 1 ar utformad for att identifiera patientens palliativa vardbehov

- Del 2 ger stod for bedomning av behov, symtom, dnskemal och prioriteringar. Denna del
har ocksa en del 2D som anvands nar patienten bedéms vara déende med endast dagar
upp till en vecka kvar i livet

- Del 3 innehallande forslag pa omhandertagande efter dodsfallet samt stéd och samtal
med narstaende.

NVP ar framtagen av Palliativt Utvecklingscentrum i Lund.
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| den ursprungliga studien, dar NVP infordes pa geriatriken pa Stockholms Sjukhem (3) kunde vi
visa att inférandet av NVP ledde till 6kad patientsndjdhet. Patienterna upplevde bland annat att
deras delaktighet i varden 6kade, att de hade mdjlighet att stalla fragor, och battre forstod svaren
pa sina fragor. | den studien deltog 200 patienter fore inforandet av NVP och 200 patienter efter
att NVP inférdes och studien genomférdes under aren 2019-2020.

NVP-studien - personalens upplevelser

Da NVP anvands pa flera hundra enheter i Sverige ville vi ocksa studera hur personalen upplevde
inforande av NVP pa geriatriken vid Stockholms Sjukhem. Syftet var att utforska vardpersonalens
erfarenheter av vilka faktorer som underlattar respektive forsvarar implementeringen av NVP
inom geriatriken.

| studien genomférde vi fokusgruppintervjuer med personal fran geriatriken. Vi anvande en
intervjumall sd att alla som deltog fick samma fragor. Dessa fragor kompletterades ocksa med
foljdfragor for att ta reda pa mer om specifika fragestallningar. Intervjuerna analyserades genom
att man lyssnade igenom intervjuerna upprepade ganger och delade in resultaten i olika teman,
som beskriver resultaten i studien. Eftersom studien bestar av intervjuer kompletterades
resultaten med citat fran intervjuerna.

Resultat fran studien

Totalt intervjuades 20 personer, bade lakare och sjukskéterskor, man och kvinnor, och aldern
varierade mellan 29-55 ar. Resultaten delades in i fyra huvudteman dar man beskrev vad som
underlattade respektive férsvarade inférandet och anvandningen av NVP.

Det forsta temat var "Betydelsen av organisatoriska forutsattningar”. Har framkom att det ar
viktigt att ledningen och personalen ar intresserade att ta hansyn till patienternas palliativa
vardbehov. Exempel pa svarigheter ar den korta vardtiden pa geriatriken och att det ar brist pa
personal, vilket forsvarar anvandningen av NVP.

Det andra temat benamndes "Betydelsen av kommunikation” och har berattade personalen att
en 6ppen kommunikation forbattrade patienternas upplevelse av varden. Samtidigt upplevde
flera i personalen att det ar svart att diskutera déden med patienter.

Det tredje temat kallades "Betydelsen av kunskap om palliativ vard”. | detta tema beskrevs det att
bra kunskap om palliativ vard férbattrade omhandertagande av patienternas symtom. Manga
upplevde dock att de inte hade tillracklig kunskap om palliativ vard.

Det sista temat kallades "Betydelsen av teamarbete”. Har berattade personalen att utbildning
6kar mojligheten till bra teamarbete. De svarigheter som ndmndes var att om teamarbetet
saknades ar det svart att anvanda NVP pa ett bra satt.

Ett citat som beskriver en sjukskdterskas upplevelse av att kommunicera med patienten:
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"lag har inga problem med att diskutera symtom och
symtomlindring med patienten, men ndr det galler att prata om
dbden oroar jag mig for hur patienterna kommer att reagera.”

Styrkor och svagheter med studien

En av styrkorna i studien ar den kvalitativa metoden, som mojliggor att vi kan fa en djup och bred
forstdelse av den upplevelse personalen hade av att implementera NVP. Da bade lakare och
sjukskoterskor intervjuades fick vi en inblick i bada professionernas upplevelser. En svaghet med
studien ar att den ar gjord pa ett enda sjukhus och darfoér kan resultaten vara svara att éverfora
till andra verksamheter. Dartill genomférdes analysen huvudsakligen av en person, vilket skulle
kunna snedvrida resultaten.

Hur kan vi anvanda resultaten?

Resultaten fran denna studie kan hjalpa enheter i Sverige som planerar att inféra NVP. For att
inférande ska bli sa bra som majligt ar det viktigt att bade ledningen och personalen ar villiga att
arbeta med inférandet och att en tillracklig utbildning om NVP och palliativ vard genomfors i
samband med inférandet.
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