Nl

Svenska
/

Tankar runt vantat ovantat dodsfall?

“Vad bra ddr dr ni ju! Jag undrar om vi kan sétta oss en stund och fylla i palliativregistret? Elisabeth
avled ju fér en vecka sedan. Det vore bra att fylla i nu, innan vi glémmer fér mycket.” (Anna,
sjukskdterska)

“Ska vi? Det ddr kdnner inte jag till, det brukar ju ni sjukskéterskor géra sjélva?” (Hans,
underskéterska)

“Det dr klart att ni skall vara med! Vi skall ju utvérdera vdrden tillsammans, det kan jag inte géra
sjdlv. Det handlar om hela teamets arbete. Ni som var mycket hos henne den sista tiden vet nog vissa
saker bdttre dn jag. Det finns frGgor om t.ex. munvdrd. Kom sd sdtter vi oss, jag har enkdten hdr.”
(Anna)

”Men visst dr vdl det hdr en knepig frdga. Var dédsfallet vintat utifran sjukdomshistorien? (Hans)

”Nej det var inte alls véntat att hon skulle dé. Hon var precis som vanligt dagarna fére. Lite tréttare
kanske men det madste man vdl fG vara ndr man dr 93 Gr!” (Berit, underskéterska)

”Vet ni, det hdr mdste vi nog dnda kalla ett vintat dédsfall ven om det gick fort pd slutet. Hon var ju
gravt hjdrtsjuk, hade haft flera infarkter... och sG hade hon ju KOL ocksd... Nog var det vintat alltid...”
(Anna)

”Ja om man nu tdnker pa det sdttet...” (Hans)

Det ar inte alltid tydligt nar ett vantat dodsfall ar vantat. Sjalvklart finns det situationer dar det gar
valdigt fort i slutet men ofta skulle vi kunna géra mer som gagnar personen om vi lag ett steg fore. Vi
kan ibland behova fraga oss sjalva “Skulle jag bli forvanad om den har personen inte lever om 3
manader?”

Den viktigaste orsaken till att vi behover bli battre pa att forséka identifiera de som narmar sig livets
slutskede (=vantade dodsfall) ar att behoven férandras och darfoér bor dven vara atgarder omprovas
och kanske ocksa forandras. Atgarder som tidigare gagnat personen saval medicinskt som
omvardnadsmassigt kanske inte ldngre gor det och andra atgarder maste till istdllet. Den etiska
fragan ”Vad bor jag gora for att gora gott for just den har personen?” kan utgora var kompass sa att
vi hamnar sa ratt som mojligt bland alla vara atgarder.

Vi kanske inte ska halla pa med provtagningar eller undersdkningar utan pa andra satt stédja
personen att ta vara pa den sista tiden av livet. Vi kanske med vara atgarder férorsakar obehag och
smarta, inger felaktiga forhoppningar eller gor att personen lagger kraft och tid pa fel saker istallet
for att lindra symtom och bidra till 6kad valfrihet och livskvalitet. Vi bér dessutom vara ute i god tid
for annars kanske vara atgarder kommer in for sent eller i vissa fall inte alls. Att vara ute i god tid
kraver bade mod och kunskap men ocksa sjalvkdannedom och ett gott teamarbete.

Kan vi ana att personen narmar sig livets slutskede (vi behdver inte vara sékral) ar det saledes viktigt
att vi anpassar varden till de nya férutsattningarna (se Nationellt vardprogram pa var hemsida). En
individuell vardplan kan behova upprattas som stdd sa personen far ratt vard innehall och att vi inte
glommer for den enskilde, viktiga detaljer.
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En vardplan i livets slutskede kan innehalla till exempel féljande punkter:

o Sdkerstall information till patienten (om det &r maijligt), narstaende och alla i teamet att personen
beddms vara i livets slutskede och att vardens inriktning och mal ar symtomlindring och basta
tankbara livskvalitet dvs. att ett brytpunktssamtal genomforts.

o Rutin for regelbunden bedomning av munhalsan.
o Nar? Hur? Hur ofta? Av vem? Dokumentation?

¢ Vid behovs injektioner for angest, smarta, illamaende och andningsproblem.
o Finns aktuella ldkemedel pa plats?

o Rutin for regelbunden smart- och symtomskattning.
o Nar? Hur? Hur ofta? Av vem? Dokumentation?

o Rutin for férebyggande av trycksar utifran individuella behov.
o Nar? Hur? Hur ofta? Av vem? Dokumentation?

e Personens 6nskningar och val.

o Sjukhusvard vid forsamring?

o Vardas i hemmet eller kommunalt boende vid utskrivning fran sjukhus?
o Vad ar viktigast for just Dig?

Naturligtvis kommer det, dven i framtiden, att komma situationer nar det ovantade faktiskt var
vantat. Vi behover da precis pa samma satt som i inledningen, reflektera tillsammans for att nasta
gang vi stélls i samma situation vaga agera pa ett annat satt.
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