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Sammanfattning

Palliativ vard ér en tvirprofessionell virdmetod som syftar till att framja livskvalitet sdvil
som lindra lidande hos personer med livsldnga eller obotliga sjukdomar. Sjukskdterskans
roll och ansvarsomraden inom palliativ vard handlar om att ge en personcentrerad vard
som uppritthéller patienters och nérstdendes sjdlvbestimmande samt lindrar lidande.
Dock finns det manga hinder for sjukskoterskan att kunna erbjuda en adekvat vérd for
dessa patientgrupper. Syftet med denna studie var att beskriva sjukskoterskors
upplevelser kring vérdandet vid palliativ omvardnad genomford i1 sjukhusmiljo.
Examensarbetet var en litteraturdversikt genomford med en kvalitativ ansats. Elva artiklar
utvaldes fran databaserna PubMed och CINAHL samt kvalitetsgranskades med
granskningsmallen Bedomning av studier med kvalitativ metodik, utvecklat av SBU.
Fribergs (2022, s. 172) sammanlagda analysmodell anvéndes sedan for att analysera och
tolka samtliga artiklars resultat. Examensarbetets fynd uppdelades i tva dvergripande
huvudkategorier: Behov av stéd, kompetens och resurser samt Mdtet med patient och
ndrstaende. Examensarbetets resultat synliggjorde foljande faktorer; tidsbegriansning,
bristande resurser samt brister i kommunikationsdverforing som hinder for sjukskoterskor
som arbetar inom palliativ vard genomford i sjukhusmiljo. Dessutom framkom det i
resultaten att sjukskoterskor upplevde en psykisk och emotionell belastning vid arbete
inom palliativ vard, sdsom vid samtal och nédrhet till patienter samt deras nérstdende. For
sjukskdterskor som arbetar inom palliativ vard vid sjukhus, finns det ett tydligt behov av
forbattrade rutiner samt behov av mer tid och stdd. Detta for att samtliga patienter och
nérstdende inom palliativ vard ska fa mdjlighet att erhalla en personcentrerad vardande,
vars huvudsyfte dr att lindra lidande och skapa livskvalitet.

Nyckelord: Sjukskoterska, palliativ vard, sjukhusmiljo, upplevelser
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INLEDNING

Globalt okar levnadslingden f6r maianniskor likasa utvecklas forbéttrade
behandlingsmetoder som okar livsldngden for personer som drabbats av livshotande eller
kroniska sjukdomar. Vi kan ddrmed forvinta oss ett 6kat behov av palliativ vard i vérlden.
I dagsldget dr exempelvis 70 000 personer med obotliga sjukdomar arligen i behov av
palliativ vard i ndgon utstrdckning, samt att allmén palliativ vard utfors pa sjukhusens alla
vardavdelningar (Regionala Cancercentrum 2023). Till f6ljd av detta beréknas hélso- och
sjukvédrden behova stirka sina resurser for att kunna tillgodose det 6kade behovet. En av
dessa resurser dr den legitimerade sjukskoterskan, vars roll och ansvarsomraden
innefattar att forespraka patienters individuella dnskemal och behov till 6vriga vardteam
(Rosell, Melander, Lindahl, Nilbert & Malmstrom 2022). Sjukskoterskan har ddrigenom
en betydande roll vid motet med patienter da faktorer som hierarkiska strukturer,
bristande resurser, kunskaps- och tidsbrist kan forsvara mdjligheten att tillgodose en god
och personcentrerad vird. Det dr déarfor vésentligt att soka och sammanstélla forskning
som fokuserar pd sjukskoterskors upplevelser kring palliativ vard pa sjukhus. Detta for
att inforskaffa en djup forstéelse for deras arbete samt att presentera ett kunskapsomrade
som kan forbéttra den palliativa omvérdnaden. 1 det aktuella examensarbetet syftar
sjukhusmiljo pé alla virdavdelningar som bedriver ett palliativt arbete och dérav
fokuseras inte pa nagon specifik vrdavdelning.

BAKGRUND

Definitioner av palliativ vard

World Health Organization, WHO (2018) definierar palliativ vird som en
tvérprofessionell och personcentrerad vrdmetod som har till &ndamal att upprétthalla
patienters och nédrstdendes sjdlvbestimmande samt frimjande av livskvalitet. Vidare
framhéller Alvariza, Axelsson, Rasmussen, Ternestedt och Fiirst (2020) att Sverige har
under flera ar i forsta hand anvint WHO:s definition av palliativ vard. Detta omfattar
personer med obotliga eller livshotande sjukdomar som patientgrupper i fokus och har
sin grund i fyra hornstenar som karakteriserar innehallet i palliativ vard. Fortsdttningsvis
menar Alvariza et al. (2020) och Svenska Sjukskdterskeforeningen (SSF, 2024) att de
fyra hornstenarna beskrivs som teamarbete, symtomlindring, kommunikation och stod till
nérstdende. Symtomlindring avser beaktande av patientens autonomi och integritet sdvil
som smért- och symtomlindring. Teamarbete avser nddvindigheten av ett gott samarbete
mellan de olika professionerna som utgér den drabbade patientens vardteam, medan
kommunikation och stdd till ndrstdende handlar om god kommunikationsdverforing samt
delaktiggdrande av bade patienten i1 fokus savil som dennes narstaende.

Alvariza et al. (2020) poédngterar ocksé att pa senare ar har en ny definition for palliativ
vard formulerats av International Association for Hospice and Palliative Care, (IAHPC)
och har som maél att synliggdra lidandet hos personer med svara sjukdomar snarare én att
fokus riktas mot diagnoser for livshotande sjukdomar som grund for palliativ vard. Vidare
framhalls att IAHPC:s definition av palliativ vard inriktas mot ménniskor i alla 8ldrar som
lider av ett allvarligt lidande till foljd av en svar sjukdom. Dessutom innefattar
definitionen dven ett helhetsperspektiv kring framjande av livskvalitet for sjuka personer
och deras nérstdende. Fokus riktas mot en god kommunikationséverforing, lindring av



lidande och respekt for patientens autonomi och integritet. Detta gir hand 1 hand med
vérderingar faststdllda av European Association for Palliative Care (EAPC, 2025) som
har som syfte att vidareutveckla samt tillgdngliggora palliativ vard for enskilda
individer.

Dirmed menar Alvariza et al. (2020) i sin rapport att definitionen av palliativ vard ar
utbredd och komplex. Den utvecklades inledningsvis for personer med cancerdiagnoser
eller komplexa och svara symptom. Samtidigt som det pa senare tid (Alvariza et al. 2020)
har grenats av till nya definitioner av palliativ vrd. Sammanfattningsvis framhaller
dessutom Kirkpatrick, Cantrell och Smeltzer (2017) att behovet av palliativ vard okar i
vérlden och dérigenom stélls alla sjukskoterskor oberoende av sina erfarenheter infor
hogre krav att tillhandahélla en holistisk palliativ vard av hog kvalitet. Till exempel visar
Svenska Palliativregistrets (2024) senaste arsrapport att 94 247 personer avled 1 Sverige
under 2023 samt att 58% av dessa individer uppskattades vara i behov av palliativ vérd.

Sjukskoterskans roll och ansvarsomriaden

SSF (2024) och Alanazi et al. (2024) beskriver att omvardnad innefattar ett patientnira
arbete och ett vetenskapligt kunskapsomrade samt &r en av sjukskdterskans specifika
kompetenser. Vidare framhélls det att den legitimerade sjukskoterskans yrkesutdvning
bor ha sin grund i1 beprovad erfarenhet och vetenskap likasé att det foreligger ett ansvar
hos sjukskoterskan att tillhandahdlla mojlighet for patienten att bli delaktig i sin egen
vérd. SSF (2020) synliggdr dven att en grundutbildad sjukskdterska sjilvstindigt ska
kunna fullgéra stegen i omvardnadsprocessen som bestidr av att bedoma, faststilla
omvardnadsdiagnoser, planera, genomfora, utvirdera samt att dokumentera. Diremot
beskriver SSF (2020) att en specialistutbildad sjukskoterska dessutom ska arbeta som
omvardnadsexpert och kunna vidareutveckla kunskaper inom omvérdnadsprocessen.
Alanazi et al. (2024) poédngterar dessutom att inom palliativ vard omfattar den
legitimerade sjukskdterskans roll och ansvar att beakta patienters autonomi samt att skapa
mojlighet for den enskilde individen och dennes nérstdende att bli delaktiga i
vérdprocessen.

Sandman och Kjellstrom (2018, s. 244) framhaller att hdlso- och sjukvarden har ett ansvar
att bevara patienters autonomi. Vidare beskriver forfattarna att en vardare har ett ansvar
att skapa utrymme och mgjlighet for patienter att fatta egna beslut mellan ldmpliga
alternativ i relation till tillstind eller sjukdom. Dessutom framhaéller Ekebergh (2022, s.
144) att det ar betydelsefullt att beslut fattas i samrdd med patienten eftersom det
mdjliggor for denne att finna vélbefinnande och att aterfd kénsla av kontroll dver sitt liv
och sin hélsa. For att ddirmed sékerstélla autonomi inom palliativ omvérdnad &r det ytterst
viktigt att sjukskoterskan har en god och effektiv kommunikationséverforing med
patienter, samt att sjukskdterskan erhdller nodvéndig kunskap och kompetens inom
palliativ vard (Alanazi et al. 2024).

Personcentrerad vard

Osterlind, Henoch och Andersson (2021) framhéller att personcentrerad vard ér en viktigt
del av sjukskoterskans professionella ansvar. Varden bor utformas i partnerskap mellan
sjukskoterskan och patienten, dédr patientens berittelse, véirderingar och livssyn utgdr



grunden for en meningsfull vardrelation. Kmetec et al (2022) beskriver personcentrerad
palliativ vard som ett relationellt och etiskt forhallningssétt, dir empati, god
kommunikation och etisk ansvar dr avgorande for att bevara patientens autonomi,
integritet och trygghet. Dessutom papekar Osterlind, Henoch och Andersson (2021) att
6S-modellen som omfattar sjdlvbild, sjdlvbestimmande, sociala relationer
symtomlindring strategier och livssammanhang stddjer sjukskoterskans i att upprétthalla
patientens vérdighet och tillgodose fysiska, psykiska och existentiella behov. En 6ppen
dialog mellan sjukskoterskan och patienten som priglas av Oppenhet och respekt
(Osterlind, Henoch och Andersson, 2021) skapar méjlighet till trygghet och delaktighet i
vérdprocessen. Vidare betonar Kmetec et al (2022) att sjukskdterskans lyhordhet, respekt
och engagemang mojliggor en vard som utgar frén patientens individuella behov, vilket i
sin tur stirker kinslan av vérdighet trygghet och fortroende i relationen. Tillsammans
visar Kmetec et al (2022) samt Osterlind, Henoch och Andersson (2021) att
personcentrerad vérd vilar pd en etisk och vérdande grund, dér sjukskoterskans
kompetens, ansvar och empatiskt bemdtande dr centrala for att bevara patientens
vérdighet, sjdlvbestimmande och trygghet genom hela vardprocessen.

Det vardande samtalet

Ekebergh och Dahlberg (2022, s. 147—148) betonar att det vardande samtalet utgor en
central del av sjukskoterskans omvéardnadsansvar, praglad av dmsesidig, respekt och tillit
mellan sjukskoterskan och patienten. Dessa samtal handlar inte enbart om att ge
information, utan syftar dven till att etablera en vardande relation och miljo, dir patientens
berittelse och erfarenheter uppmirksammas samt tas pa allvar. Genom att visa empati,
vara nérvarande och lyhord kan sjukskoterskan bekréfta patientens kénslor, vilket enligt
Ekebergh och Dahlberg (2022, s. 148) leder till 6kad delaktighet, trygghet och virdighet
samtidigt som den bidrar till att minska oro och lidande hos patienten. Alyami et al. (2024)
betonar dessutom att en trygg kommunikation mellan patienten och sjukskdterskan bidrar
till att skapa fortroende, Okar patientens foOrstelse for sin situation, forbéttrar
patientsdkerheten och samarbetet, vilket gér kommunikationen till en viktigt aspekt for
bade vardkvalitet och patientsdkerhet. Vidare papekar Alyami et al. (2024) dven att
faktorer som tidsbrist, kulturella skillnader och sprékliga barridrer kan péverka
kommunikationen mellan sjukskdterskan och patienten, vilket understryker behovet av
utbildning, strukturerade rutiner for att forbéttra kommunikationsmonster och vardens
sakerhet.

Palliativt Utvecklingscentrum (2023) understryker att vid allvarlig sjukdom blir
kommunikationen sérskilt betydelsefull i motet som ofta &r komplext med psykologiska
och kédnslomissiga aspekter mellan sjukskoterska, patienter och nédrstdende. Empati,
tydlighet och emotionell nirvaro anses vara avgorande for hur information tas emot och
bearbetas. Sjukskoterskans roll har dessutom fordndrats i och med medicinska framsteg,
vilket okar kraven pa kommunikations- och emotionell kompetens i mdtet med patienten.
Enligt det nationella vardprogrammet for palliativ vard (Regionalt Cancercentrum 2023)
beskrivs samtal med patienter och deras nérstdende som en viktig del av virden. Fem
samtalsformer anges: stddjande samtal, samtal vid allvarliga sjukdomar,
brytpunktssamtal, existentiella samtal och terapeutiska samtal. Stodjande samtal syftar
till att erbjuda trygghet och kénslomissigt stdd i vanliga situationer, medan samtal vid
allvarliga sjukdomar bor genomforas tidigt for att klargéra patientens behov och



onskemal. Brytpunktssamtal sker nér varden gar over till palliativ inriktning och syftar
till att planera fortsatt vard och lindra lidande, medan existentiella samtal handlar om
fragor kring mening, hopp och tro. Terapeutiska samtal ddremot ges av specialutbildad
personal for att erbjuda psykosocialt stod vid behov (Regionala Cancercentrum,
2023). Palliativt Utvecklingscentrum (2023) och Regionalt Cancercentrum (2023)
beskriver gemensamt att kommunikation dr en grundliggande del av palliativ vard.
Genom effektiv kommunikation forbittras samarbetet mellan sjukskoterskan, patienten
och nérstaende, ndgot som bidrar till 6kad trygghet och delaktighet samt minskat lidande.

Lidande

Eriksson (2015, s. 77) beskriver lidande som en naturlig del av méinniskans tillvaro, som
kan forstds genom tre former: sjukdomslidande, livslidande och vardlidande.
Sjukdomslidande uppstdr i samband med sjukdom, behandling och kroppsliga
begridnsningar samt innefattar bdde fysiska och psykiska behov. Vardlidande déremot
orsakas av bristande bemdtande, brist pa respekt eller delaktighet i vdrden. Livslidande
forklarar Eriksson (2015, s. 78) som den existentiella dimensionen av lidande som uppstar
ndr sjukdomen hotar en persons identitet, mening och vérdighet. Dessutom betonar
Eriksson (2015, s. 53—54) medlidande som en grundldggande del av verklig vérd, vilket
innebdr att dela en annan persons lidande genom att vara nidrvarande och vara modig for
att vdga ta emot den andres lidande samt visa en genuin vilja att lindra personens lidande.
I palliativ vard moter sjukskoterskor, enligt Storm et al. (2025) ofta komplexa
vérdsituationer som dr bade emotionellt och etiskt krdvande. Det kontinuerliga motet med
patienter och deras nérstdende kan medfora personligt lidande och moralisk belastning
hos sjukskoterskor. For att kunna lindra lidande och bevara patientens vérdighet kravs
mod, empati och etisk medvetenhet i vardandet. Storm et al. (2025) belyser dven tidsbrist,
begridnsade resurser och kommunikationssvérigheter som &terkommande utmaningar,
vilket tydliggor vikten av reflektion, kollegialt stdd och balans mellan professionellt
distans och ndrhet for att sjukskoterskor ska kunna hantera arbetspéfrestningar pé ett
hallbart sitt. Genom att forsta de olika formerna av lidande (Eriksson, 2015, s. 78) kan
sjukskoterskan skapa bittre forutsdttningar for att lindra patientens lidande och bemota
varje individ med vdrme och respekt.

PROBLEMFORMULERING

Vardande av patienter i palliativ fas dr ett komplext och kridvande arbete. Vid virdande
och bemoétande av patienter inom palliativ vérd stélls sjukskoterskor infor bade praktiska
och kédnslomissiga utmaningar, vilket i sin tur har paverkan pa deras professionella och
personliga liv. Utover ansvarstagande for den medicinska och vardande behandlingen har
sjukskoterskan dven en betydande roll vid stddjande och tillgodoseende av bade
patienters och nérstdende psykiska och existentiella behov. Faktorer sasom tidsbrist,
otillracklig kunskap och bristande resurser samt organisatoriska hinder kan dock forsvara
mojligheten for sjukskdterskor att ge en god och personcentrerad vard, vilket ddrmed kan
paverka patienters och nérstdende vardupplevelser. Det dr dirfor av vikt att lyfta fram
sjukskoterskors erfarenheter och upplevelser av att varda patienter i en palliativ fas i
sjukhusmiljo, for att fordjupa forstdelsen av de utmaningar som préglar det palliativa
virdandet. Genom att sammanstélla forskningsresultat frén ett kunskapsomrade sé kan



vetskap om kunskapsldget 6ka mdjligheten till att evidensbasera och forbéttra vardandet,
till exempel vardrelationen mellan patienten och sjukskdterskan.

SYFTE

Syftet var att beskriva sjukskoterskors upplevelser kring vérdandet vid palliativ
omvardnad genomford i sjukhusmiljo.

METOD

Design

Det aktuella examensarbetet dr formulerat som en integrerad sammanstillning av
kvalitativ forskning med utgangspunkt i metasyntes (Friberg 2022, s. 169-172). En
kvalitativ ansats enligt Friberg (2022, s. 169—172) belyser ett helhetsperspektiv kring
ménniskors upplevelser eller erfarenheter relaterade till studiens valda forskningsfraga.
En kvalitativ design dr dirmed forenlig med besvarande av arbetets syfte som riktar fokus
mot sjukskdterskors upplevelser av vardande vid palliativ omvardnad genomford i
sjukhusmiljo.

Urval och Datainsamling

Datainsamlingen utférdes genom sokningar i databaserna CINAHL som har sin grund i
omvardnadsvetenskap och PubMed som ir baserad p4 hilsa och medicin (Ostlund 2022,
s. 88—89). For att fa fram relevanta sokord som besvarar kvalitativa fragestillningar har
metoden Population, Exposure samt Outcome (PEO) tillimpats och innefattar vilken
grupp, kontext och vad studien syftar till att uppna (Rosén 2023, s. 440). Med hjélp av
PEO har forfattarna ddrmed identifierat relevanta begrepp som sjukskoterska, palliativ
vard genomford i sjukhusmiljo och upplevelser. Boolesk soklogik anvédndes under
informationssokningen for att avgrinsa sdkningarna. Ostlund (2022, s. 96) beskriver att
Boolesk soklogik anvinder operatorerna AND, OR och NOT for att integrera sokord. I
samband med tillimpning av Boolesk soklogik, anvdndes dven en trunkeringssokning
som syftar till integrering av olika variationer av ett sokord (Hellberg & Karlsson 2023,
s. 92). Slutligen anvindes Medical subject headings (MeSH) for att identifiera centrala
sokord i PubMed och i CINAHL anvédndes CINAHL subject headings, vilket enligt
Hellberg och Karlsson (2023, s. 92-95) avgrinsar sdkningarna ytterligare. I helhet
genomfordes en sokning i CINAHL och tre sokningar i PubMed vilket genererade totalt
1021 traffar sammanlagt. CIINAHL genererade 449 tréffar medan PubMed genererade
572 triffar. Inldsning av abstracts och artiklar i fulltext baserades pd examensarbetets
inklusion- och exklusionskriterier samt databasernas valda begrinsningar. Totalt lastes
57 abstracts och 11 artiklar i fulltext. I slutskedet granskades 11 artiklar. Se Bilaga 1.

Al- Verktyg

I det aktuella examensarbetet har Al- verktyget Chat GPT anvénds som synonymlexikon
for identifiering av variationer av olika begrepp. Artificiell intelligens dkar i popularitet
som studiehjélpmedel och forfattarna har iakttagit att inga personuppgifter eller annan



data har spridits genom Al-verktyget samt har inte forfalskat Al-genererad text som egen
text (Hogskolan i Boras 2025).

Inklusion- och exklusionskriterier

I detta examensarbete begransades sokningar med att artiklarna skulle vara publicerade
mellan 2015-2025, genomgatt peer-review, vara empiriska studier och skrivna pd
engelska (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 99). Darmed valde forfattarna att vidta ett globalt
perspektiv gillande val av artiklar. Efter ett fardigt sokresultat gick forfattarna igenom
trafflistan for att identifiera de studier som svarade mot examensarbetets syfte. For att
tydliggora urvalsprocessen anvindes forutbestimda inklusion- och exklusionskriterier
som visade vilka artiklar som skulle inkluderades eller uteslutas (Hellberg & Karlsson,
2023, s. 99). I detta examensarbete var inklusionskriterier att artiklarna skulle belysa
sjukskoterskors upplevelser av palliativ vard inom sjukhusmiljé oavsett avdelning, vara
primérstudier och inte dversikter. Exklusionskriterierna omfattade artiklar som beskrev
palliativ vard i andra vardmiljoer, sdsom hemsjukvérd, primdrvard eller sdrskilda
boenden, eftersom dessa inte besvarade studiens syfte. Exkludering av artiklar som
handlade om barn, ungdomar samt litteraturdversikter genomfordes dessutom och fokus
riktas istéllet mot empiriska artiklar av en kvalitativ ansats. Dessutom exkluderades
artiklar som enbart handlade om livets slutskede.

Kvalitetsgranskning

Vid inldsning av artiklar i fulltext utifran inklusion- och exklusionskriterier gav urvalet
elva relevanta artiklar som samtliga var lampliga for kvalitetsgranskning.
Kvalitetsgranskning av valda artiklar har genomforts med en granskningsmall framstalld
av Statens Beredning for Medicinsk och Social utvirdering (SBU), som &r en myndighet
vars uppgift innefattar granskning av medicinska metoder som tillimpas inom sjukvérden
(Willman, Bahtsevani, Nilsson & Sandstrom 2016, s. 25). Studiens valda
granskningsmall var Bedomning av studier med kvalitativ metodik vilken dr lamplig att
anvianda (Willman, Bahtsevani, Nilsson & Sandstrom 2016, s. 99). Vidare bestod
granskningsmallen av sammanlagt 13 fragor med svarsalternativen ja, nej eller oklart
samt kunde totalt generera 13 poing (SBU 2022). Dessutom har forfattarna i samrdd med
varandra gjort en subjektiv bedomning dér artiklarnas kvalitetsnivd rangordnas med hjélp
av en skala fran 1-13 poéng, dér artiklar med 6-9 poédng klassificerades som medelhdg
kvalitet, medan artiklar som genererade 10-13 podng klassificerades som hog kvalitet
(Willman, Bahtsevani, Nilsson & Sandstrém 2016, s. 106). Forfattarna bestdmde sig for
att enbart inkludera artiklar med medelhdg eller hog kvalitetsnivd. Sammanlagt
inkluderas tre artiklar som ansdags ha medelhdg kvalitet och atta artiklar som anségs ha en
hog kvalitet.

Dataanalys

I detta examensarbete valdes en analysmetod baserad pa integrerande sammanstéllning,
eftersom det insamlande materialet utgjordes av kvalitativ forskning. En sidan
integrerande sammanstéllning av kvalitativa studier syftar enligt Friberg (2022, s. 172)
till att fordjupa forstéelsen for ett fenomen och omvandla befintlig vetenskaplig kunskap
till praktiskt anvéndbara insikter inom omvardnad.



Analysen inleddes med att de valda artiklarna (Friberg 2022, s. 177-78) ldstes noggrant
flera ganger for att fi en dvergripande bild och en kénsla for vad artiklarna handlade om.
Genom upprepad ldsning forbdttrades forstaelsen for resultaten och artiklarnas innehall.
Niésta steg innebar att identifiera det mest betydelsefulla i varje artikel, sdsom teman,
kategorier och citat som tydligt beskrev resultaten och som hade koppling till studiens
syfte. Direfter, 1 tredje steget, ssmmanstdlldes varje artikels resultat (Friberg 2022, s.
178-179) for att skapa en klar dversikt Over materialet. Artiklarna skrevs ut i pappersform
och viktiga delar markerades med fargpennor for att l4ttare se monster och dterkommande
kategorier. I det fjarde steget jimfordes artiklarnas resultat for att identifiera likheter och
skillnader. Likartat material och innehall fordes samman och bildade nya gemensamma
kategorier, medan skillnader noterades som viktiga nyanser i materialet. Slutligen skrevs
resultatet samman (Friberg 2022, s. 179—-180) till en tydlig text dir de nya kategorier och
subkategorier som framkom under analysen beskrevs och forklarades med hjélp av
resultat frdn de analyserade artiklarna.

Forskningsetiska overvaganden

Enligt Kjellstrom (2023, s. 63—64) ér det centralt att forskning som involverar manniskor
genomfors med respekt for deltagarnas integritet, virdighet och vélbefinnande och detta
regleras i Sverige av etikprovningslagen (SFS 2003:460) samt dataskyddsforordningen
(GDPR). Forskning eller studier som hanterar kénsliga personuppgifter eller frigor om
brottsliga handlingar kriver att granskas och godkédnnas av Etikprovningsmyndigheten
innan en studie fir genomforas. Detta sdkerstéller att forskningen sker pé ett ansvarsfullt
sdtt och att deltagarnas réttigheter skyddas. I Helsingforsdeklarationen (World Medical
Association, 2024) framhalls att medicinska studier ska vérna om deltagarnas liv, hilsa
och integritet, samt att deltagande ska bygga pé frivillighet och informerat samtycke.
Utover nationella och internationella riktlinjer foljer examensarbetet &ven den europeiska
kodexen for forskningens integritet (All European Academies, ALLEA 2023), som
understryker krav pa tillforlitlighet, drlighet och transparens i forskning samt korrekta
kallhdnvisningar och undvikande av forskningsfusk.

Forfattarna har dven reflekterat Gver sin egen forforstaelse och hur denna kan ha paverkat
analysprocessen (Martensson & Fridlund, 2023, s. 484-485). Ingen av forfattarna har
ndgon storre praktisk erfarenhet av palliativ vard, bortsett fran de teoretiska kunskaper
som inhdmtats frdn sjukskoterskeutbildningen. Vidare sdg forfattarna till att de
inkluderade artiklarna uppvisade ett etiskt forhallningssétt dar informerat samtycke och
respekt for deltagarna framgick, d&ven om formella krav pa etiskt godkidnnande varierade
mellan ldnder. Forfattarna har ddrmed ocksé beaktat att samtliga artiklar har genomforts
pa ett etiskt forsvarbart satt.

RESULTAT

Foreliggande resultat dr baserad pd 11 kvalitativa empiriska studier som syftar till att
belysa sjukskoterskors upplevelser av palliativ vard genomford i sjukhusmiljo. Vidare
genererade utford dataanalys tva huvudkategorier: Behov av stéd, kompetens och resurser



samt Moétet med patient och ndrstdende och dirigenom fyra subkategorier som samtliga
synliggors 1 Figur 1 nedan.

Behov av stod, Matet med patient
kompetens och och nirstdende
resurser
| |
| | | |
Brist pd kompetens Organisatoriska Psykisk och Kommunikation och
och kunskap hinder emotionell pdverkan relation

Figur 1. Kategorier och subkategorier

Behov av stod, kompetens och resurser

Studierna visade att sjukskoterskor ofta saknade tillracklig kompetens och kunskap om
palliativ omvardnad samt stod och resurser for att kunna ge en trygg och god palliativ
vard. Tidsbrist, otydliga arbetsrutiner och bristande samarbete inom teamet ledde till
osédkerhet och forsvarade mojligheten att tillgodose patienters och nirstdendes behov pa
ett mer sékert och effektivt sétt.

Brist pa kompetens och kunskap

En forbéattring gédllande kompetens och kunskap behdvs inom palliativ vard.
Sjukskoterskor upplevde att de forlitade sig pa tidigare erfarenheter och kunskaper inom
det palliativa arbetet for att tillgodose patienters sdvdl som nérstdendes behov
(Mishelmovich, Arber & Odelius 2016). Vidare betonade sjukskdterskor att de onskade
en forbittrad kompetens inom den palliativa varden. I nuvarande lige kunde de inte
tillgodose kompetenskraven som behdvs pa avdelningarna pé egen hand. Tidsbrist och
bristande resurser beskrevs vara ett hinder och den bristfilliga kompetensen beskrevs
kunna riskera patientsékerheten. Dessutom upplevde sjukskdterskor att avdelningarna
priglades av ny personal som var i behov av introduktionsperioder (Johansen, Grendahl
& Helgesen 2022; Rabben, Fossum, Vivat, & Rohde 2025) men att det heller inte kunde
tillgodoses pa grund av tidsbegrinsning och bristande resurser. Istdllet menade de att
introduktionerna kortades ner vilket resulterade i att sjukskdterskor saknade vésentlig



kunskap och kompetens inom det palliativa vardandet, men dven att de upplevde en oro
och osdkerhet kring de krav och ansvar som de forvéntas uppfylla.

Liknande upplevelser betonas av deltagarna i Lind, Bengtsson, Alvariza och Klarares
studie (2022) vilken beskrev att kunskap om palliativ vérd inte rackte till for att mota de
krav som arbetet stéllde. Begreppet palliativ vard uppfattades som otydligt och det var
ofta svart att avgora nér vardens fokus skulle skifta frdn botande till lindrande insatser.
Denna osikerhet vickte frustration och kénslor av otillrdcklighet i motet med patienter
och nirstidende. Aven Omidi, Abdi och Rezaei (2025) visade att sjukskdterskor inom
intensivvard saknade den utbildning som behdvdes for att kinna sig trygga vid
genomfOrande av palliativa insatser. Brister i kunskap kring symtomlindring, etiska beslut
och kommunikativa strategier gjorde att flera sjukskoterskor kénde oro dver att inte kunna
erbjuda tillrackligt stod till patienter inom palliativ vard. P4 liknande sétt framholl Espejo-
Fernandez och Martinez-Angulo (2025) att kompetens i palliativ vard bor omfatta mer &n
medicinska fardigheter. Deltagarna betonade betydelsen av emotionell och psykologisk
kunskap for att kunna mdta patienternas och de nédrstdendes behov. Erfarenhet,
handledning och reflektion upplevdes som avgorande for att utveckla trygghet.

Organisatoriska hinder

Palliativ vard beskrevs som en komplex och otydlig vardprocess. Sjukskoterskor beskrev
att deras yrkesuppgift innefattar att ansvara for medicinska behandlingar, argumentera for
patienters och nérstdendes beslut eller dnskemél. Det fanns dverensstimmelse om att
arbetande inom palliativ vird omfattar tillgodoseende av patienters fysiska, sociala,
psykiska och existentiella behov sividl som beaktande av nirstdendes behov. Dock
menade sjukskoterskor att 1 verkligheten ter sig det annorlunda och mestadels uppfylls
dessvérre inte dessa krav (Fan, Lin, Hsieh & Chang 2017; Rabben et al. 2025).
Sjukskoterskor (Lundeby et al. 2020; Johansen, Grendahl & Helgesen 2022) upplevde
dessutom att inom palliativ vard genomford i sjukhus fanns flera faktorer som hindrade
dem fran att anta sin sjukskoterskeroll fullstdndigt. Tidsbrist ansags som ett av dessa
hinder som resulterade i bristande kontinuitet i vdrdandet samt dasidosdttande av
patientperspektivet. Dessutom menade sjukskoterskorna att tidsbrist dven forsvérade
mdjligheten att vidhélla djuplodande samtal med patienter eller nérstdende.
Arbetsintensiva dagar resulterade ofta i att sjukskoterskorna inte heller hade tillrackligt
med tid att inta maltider.

Ytterligare hinder for givande av ett optimalt vardande beskrevs av sjukskoterskorna som
bristande resurser och forsdmrat samarbete inom vérdteamet. Sjukskoterskor betonade att
patient- och sjukskoterskeinvolvering 1 beslutstagande var begrinsad och flertal
sjukskoterskor menade att detta handlade om organisatoriska problem dir
tidsbegransning forsvirade mdjligheten for samarbete mellan vardteamen (Rabben et al.
2025; Roodbeen et al. 2020).

Vidare menade flera sjukskoterskor i dessa studier att vardteamet priaglades av hierarkiska
strukturer som i sin tur forsvarade ett optimalt samarbete. De upplevde dessutom vara i
behov av stdd vid deras dagliga arbete och menade att resurssjukskoterskor kunde inta
den rollen. Trots det extra stodet upplevde bade resurssjukskdterskor och grundutbildade
sjukskoterskor att en optimal vird inte kunde tillhandahdllas. P4 grund av en hog



arbetsbelastning och bristande resurser dér resurssjukskoterskan istillet behovde
prioritera sina egna patienter och kunde resursskoterskan inte arbeta som en extra resurs
(Rabben et al. 2025; Roodbeen et al. 2020; Johansen, Grendahl & Helgesen 2022).
Liknande synpunkter framkom i studier av Lind et al. (2022) och Omidi et al. (2025),
som ocksd visade att flera sjukskdterskor upplevde att arbetet inom palliativ vard pa
sjukhus forsvédrades av olika organisatoriska forhéllanden som gjorde det dagliga arbetet
mer krdvande. Detta bidrog till att sjukskdterskorna hade svart att mota patienters och
nérstdendes behov pa ett sétt som de sjélva ansag vara tillrdckligt. I samma studier lyfts
dven att sjukhusmiljon ofta var starkt inriktad pé botande behandlingar, vilket gjorde det
svért att ge den helhetsvard och nédrvaro som palliativ vérd kréver. Dessutom framkom i
studien av Lind et al. (2022) att beslut om att dverga till palliativ vard ofta fattades sent i
vardforloppet. Detta ledde till onddigt lidande for patienterna och skapade etiska
dilemman for sjukskoterskorna. Bristande kommunikation mellan ldkare och
sjukskoterskor beskrevs som sérskilt problematisk, dé detta bidrog till en osdkerhet kring
maél och ansvarsfordelning. I en studie av Espejo-Fernandez och Martinez-Angulo (2025)
framkom att brist pd stod frdn organisationen ytterligare forsvdrade arbetet. Manga
sjukskoterskor saknade handledning och reflektionstid, vilket bidrog till kdnslor av
ensamhet i svara situationer.

Motet med patient och nirstiende

Studierna visade att arbetet inom palliativ vard har en betydande emotionell pdverkan pa
sjukskoterskor verksamma 1 sjukhusmiljo. Interaktionerna med patienter och deras
anhoriga vickte intensiva kédnslor som ibland var svara att hantera. Utmanande samtal,
etiska dilemman och brist pa tid for reflektion bidrog till den 6kade mentala belastningen.

Psykisk och emotionell piverkan

Det palliativa arbetet har en péverkan pd sjukskdterskors psykiska maende och deras
emotionella forhallningssétt vid det palliativa arbetet. Sjukskdterskor betonade att
virdandet av patienter inom palliativ vird innefattar hantering av deras psykosociala
behov (Mishelmovich, Arber & Odelius 2016). Vidare beskrev studien av Fan, Lin, Hsich
och Chang (2017) att palliativ vard innefattar dven tillgodoseende av nérstaendes behov
eller dnskemél samt att sjukskoterskor har en vésentlig roll i skapandet av en forbéttrad
kommunikation mellan patienter och deras nérstdende. Trots att sjukskoterskor upplevde
det som givande att ge emotionellt stod for patienter och nirstiende, hade manga
sjukskoterskor upplevt en paverkan pa deras eget psykiska méende (Rabben et al. 2025).
Sjukskoterskor i Mishelmovich, Arber och Odelius (2016) studie beskrev att det inte var
ovanligt att identifiera sig sjdlv med patientens situation och menade att om de sjélva hade
nérstdende som drabbats av samma sjukdom eller tillstdnd forsvérades det palliativa
arbetet.

I studien av Fan et al. (2017) upplevde flera sjukskdterskorna att de saknade kompetens
och kunskap for att kunna tillgodose det psykosociala behovet. De betonade att i
jamforelse med fysiska behov, saknas standardiserade rutiner péd arbetsplatser for
hantering av patienters och nérstdendes psykosociala behov. Sjukskoterskorna beskrev
hur detta resulterade i en osékerhet kring hur det psykosociala behovet kunde tillgodoses
pa ett optimalt sitt. Sjukskoterskorna upplevde (Espejo-Fernandez & Martinez-Angulo
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2025) att arbetet inom palliativ vard var kidnsloméssigt krdvande men meningsfullt. Motet
med patienter vickte kdnslor av sorg, medkénsla och ibland maktldshet, men samtidigt
upplevdes det som djupt givande att kunna lindra lidande och skapa trygghet for
patienten. Sjukskoterskor i Stenman, Néppéd, Ronngren och Melin-Johanssons (2023)
studie beskrev att emotionella samtal ofta uppstod spontant i mdtet med patienter och
nérstdende. Dessa samtal upplevdes som betydelsefulla men ocksa psykiskt pafrestande.
Vikten av erfarenhet, reflektion och stod for att kunna hantera de starka kinslor som
uppstod i vardsituationer betonades. Vidare beskrevs dven (Omidi et al. (2025) moralisk
stress nér patienter fick livsuppehallande behandling trots att forbéttring inte langre var
mojlig. Detta vickte kénslor av frustration, skuld och sorg nir deltagarna upplevde att de
inte kunde paverka situationen

Kommunikation och relation

Relationsskapande med patienter har en vasentlig roll for arbetet inom palliativ vard dar
kommunikation beskrivs som en avgorande faktor. Kommunikation med yngre patienter
upplevdes som mer utmanande jamfort med &ldre patienter (Rabben et al. 2025;
Mishelmovich, Arber & Odelius 2016). Sjukskdterskorna beskrev att yngre patienter
upplever svara besked eller samtal som chockartade medan &ldre patienter har en 6kad
acceptans 1 det palliativa skedet. Sjukskdterskor beskrev dven att de har ett ansvar att
formedla viktigt information till patienter och nérstiende men att de upplevde
kommunikationssvarigheter med patienter som inte var mottagliga till att ta emot detta.
Dessutom poédngterade sjukskoterskorna att en bristande relation med patienten medfor
svérigheter att ta dessa samtal. Verbala kommunikation menade sjukskoterskor syftar till
att skapa ett samarbete med patienten genom ett aktivt lyssnande och uppvisande av ett
genuint intresse for att forstd det patienten vill féormedla (Rabben et al. 2025;
Mishelmovich, Arber & Odelius 2016).

Vidare upplevde flera sjukskoterskor att samtal om doden var kidnsloméssigt kravande
och ofta svéra att inleda. Ridslan for att vicka oro eller ta ifrdn patienten hoppet gjorde
att vissa samtal uteblev (Lind et al., 2022). Deltagarna i studien av Stenman et al. (2023)
beskrev dessutom att fortroendefulla samtal med patienter skapade nérhet och mening.
Att lyssna, visa empati och ge tid upplevdes som viktigt for att skapa trygghet i den
palliativa processen. Samtidigt kunde dessa moten vécka starka kdnslor av sorg och
trotthet, vilket visade behovet av dterhdmtning och stod. Flera sjukskoterskorna (Pejoski,
Skaczkowski, Moran, Hodgson och Wilson 2021) beskrev att relationen till nédrstdende
ibland var konfliktfyllda. Nérstdendes sorg, ilska och brist pa forstaelse for palliativ vard
skapade stress och kénslor av sarbarhet.

DISKUSSION

Metoddiskussion

Tilldimpning av integrerad sammanstéllning av kvalitativ forskning var en anvindbar
design for detta examensarbete eftersom den syftar till att utoka kunskap kring ett vald
fenomen, i detta avseende sjukskdterskors upplevelser av palliativ vard genomford i
sjukhusmiljo. En Oversikt av kvalitativa forskningsresultat bidrar till att ny kunskap kan
insamlas, analyseras och sammanstillas. En viss tolkning av tidigare forskningsresultat
sker ocksd. Dessutom syftar kvalitativ ansats till belysning av ménniskors levda
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erfarenheter eller upplevelser vilket forevarande examensarbete syftade till. Pa sa sétt var
tillimpning av ett kvalitativt perspektiv relevant (Friberg 2022, s. 169-172).
Examensarbetets trovéirdighet frimjas ddrmed av valet av antagandet av denna typ av
kvalitativ design och metod. Daremot ér det av vikt att podngtera designens svagheter och
styrkor. Svagheter for denna design 4r att ett begransat urval av artiklar utgdr det aktuella
examensarbetets resultat, samt att det finns risk att urvalet av artiklar enbart forstarker
forfattarnas uppfattning och stillningstaganden. Dock dr en styrka i examensarbetet att vi
har erhéllit ett kritiskt forhéllningssatt under arbetsprocessen sévél som vid val av artiklar
samt vid analys och tolkning (Friberg 2022, s. 187).

En styrka i datainsamlingen var att metoden PEO anvéndes for att identifiera relevanta
sokord (Rosén 2023, s. 440) vilket effektiviserade och underldttade besvarande av
examensarbetets syfte. Dessutom anvidndes tva relevanta databaser, CINAHL och
PubMed vid s6kningarna vilket ytterligare stirker trovirdigheten eftersom de ér baserade
pa omvardnadsvetenskap och medicin, som ir aktuella for detta examensarbete (Ostlund
2022, s. 88—-89). Anvindning av funktionsbegrinsningar i databaserna stirker dven
trovirdigheten i examensarbete eftersom endast artiklar som var peer-reviewed, skrivna
pa engelska och publicerade mellan 2015-2025 inkluderas, vilket genererade artiklar som
var relevanta for besvarande av studiens syfte (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 99). For
integrering av variationer av olika sokord samt for att begridnsa sokningar anvéndes dartill
en trunkeringssokning och Medical subject headings (MeSH) i PubMed samt “’subject
headings’” i CINAHL (Hellberg & Karlsson 2023, s. 92-95). Detta betraktas &ven som
en styrka eftersom det mojliggjorde att sokningarna kunde effektiviseras samt att
relevanta artiklar kunde identifieras. En svaghet i examensarbetet kan betraktas som att
tre sokningar gjordes i PubMed med likartade sdkord med endast ett sokord som skilde
sig. Detta med anledning av att endast en sokning med samtliga sdkord anvéindes vid
PubMed sokningarna, genererade under den preliminira sokningen tusentals artiklar. For
att begransa och gora datainsamlingen lattarbetad valdes ddrmed att gora tre sdkningar i
PubMed istéllet. Vidare ansdg vi att det var relevanta sokord som behdvdes for
identifiering av vésentliga artiklar till arbetet och kunde inte bortses frén inkludering av
dessa sokord. Dessutom har forfattarna innan anvéndning av Al-verktyget Chat GPT i
samrad med varandra reflekterat kring innebdrden av anvindning av Al-verktyg i
examensarbetet samt bista mdjliga sétt att anvdnda den. Viktigt att belysa dr ddrmed att
Al-verktyg i ndgon annan utstrickning under examensarbetet inte har anvints (Hogskolan
i Boras 2025).

Avseende dataanalysen sd valde vi att genomfOra dataanalysen savdl som hela
examensarbetets tillsammans fysiskt vid Hogskolan i Bords samt har deltagit i
handledning med ldrare och en ytterligare student. Detta starker studiens palitlighet sévil
bekriftelsebarhet da examensarbetet kan tillforsékras ha sin grund i data (Henricsson
2023, s.493). En styrka med dataanalysen var dven att forfattarna separat och tillsammans
genomlést inkluderade artiklar samt sedan reflekterat i samrdd med varandra kring
tankbara kategorier och subkategorier. En svaghet med dataanalysen relaterat till vart
syfte var att flera av valda artiklar redogjorde dven for ldkare, resurssjukskdterskor och
specialistsjukskdterskors upplevelser utover den grundutbildade sjukskoterskors
upplevelser. Vidare var en av artiklarna genomfoérd med en mixad metod, dir bade
kvalitativ och kvantitativ resultat presenterades. Dock anser forfattarna att samtliga
artiklars resultat trots detta var relevanta eftersom grundutbildade sjukskoterskor ingér i
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vérdteamet med ovanndmnda professioner. Ddarmed 4r det av vikt att belysa interaktionen
mellan dessa och inte enbart inkludera artiklar som lyfte fram grundutbildade
sjukskoterskors upplevelser. 1 forevarande examensarbete presenterades enbart det
kvalitativa resultatet avseende artikeln med mixad metod samt enbart sjukskoterskors
upplevelser fran samtliga inkluderade artiklar. Forfattarna valde att exkludera studier som
behandlade palliativ vérd vid livets slutskede med anledning av belysa att palliativ vard
inte enbart avser livets slutskede utan dven innefattar andra patientgrupper som befinner
sig 1 en palliativ fas och som handlar om kvalitet i livet. Av samma anledning
exkluderades dven artiklar som behandlar palliativ vérd relaterad till barn och ungdomar.

Examensarbetets valda artiklar har genomforts i flera europeiska ldnder sdvél som utanfor
Europa. Det dr darmed viktigt att reflektera kring samt beakta dverforbarheten till den
palliativa varden som bedrivs 1 Sverige. Dock med hénvisning till artiklarnas resultat gér
det ddremot att dra slutsatsen att sjukskdterskornas upplevelser kring palliativ vird
sakerligen ar liknande med tanke pa att sjukskdterskorna betonade likartade upplevelser
trots land, sprak och kulturella skillnader.

Gillande forskningsetiska dvervdgande sé har vi vid sammanséttning av examensarbetet
reflekterat kring var forforstaelse samt hur det kan paverka examensarbetets resultat
(Mértensson & Fridlund 2023, s. 484-485). Forfattarna har i samrad med varandra haft
flertal dialoger under arbetsprocessen for att minimera fOrforstelsens fargning av
resultatet, vilket stirker palitligheten. Déremot &r det viktigt att beakta att inverkan av
forforstaelse mojligtvis inte kan uteslutas helt (Henricsson 2023, s. 496). Dock har
forfattarna under examensarbetet uppratthéllit ett kritiskt forhallningssétt samt en strdvan
att skapa ett examensarbete grundat i data och inte egna asikter. Alla inkluderade artiklar
hade inte ett etiskt godkédnnande pa grund av de olika lindernas krav gillande ett etiskt
godkdnnande. Diaremot har forfattarna enbart inkluderat artiklar som samtliga genomforts
pa ett etiskt forsvarbart sétt genom att utfora en granskning enligt SBU:s granskningsmall
(SBU 2022).

Resultatdiskussion

Syftet med detta examensarbete var att beskriva hur sjukskoterskor upplever palliativ
vérd 1 sjukhusmiljon. Resultatet visade tva centrala omrdden: behovet av stdd, kompetens
och resurser samt mdtet med patienten och nérstdende. Dessa aspekter gjorde det svérare
for sjukskoterskors att erbjuda en god och individanpassad vard, samt att
sjukskoterskorna paverkades ocksd bade psykiskt och emotionellt i arbetet med palliativ
vard.

I resultaten framkom att sjukskoterskor som arbetar med palliativ vard pé sjukhus ofta
inte hade tillrackligt kunskap och kompetens for att kéinna sig sdkra i sina roller och
arbete. Det handlade bland annat om osdkerhet kring lindra symtom, interagera med
patienter, hantera etiska fragor, samt mota psykosociala behov. Liknande resultat
rapporterades av Wittenberg et al. (2020), som beskriver att ménga sjukskoterskor inte
hade tillriackligt kunskap om palliativ kommunikation exempelvis. Detta ledde till
osédkerhet vid interaktion med patienter och nirstdende. Det finns dven koppling till de
principer som Kmetec et al (2022) redogjorde for, dir sjukskoterskans kompetens,
ansvarstagande och ett empatisk bemotande &r avgdrande for att védrna patientens
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vérdighet och delaktighet, vilket &r en viktigt del av personcentrerad vard. Dessutom
visade resultaten organisatoriska faktorer att tidsbrist, brist pa samarbete inom vardteamet
samt otydliga rutiner forsvarade arbetet, vilket gjorde det svérare att tillhandahélla en god
palliativ vird. En ytterligare studie av Cross (2019) tar ocksé upp organisatoriska faktorer,
som hog arbetsbelastning och brist pd aterhdmtning, okar risken for att kdnsloméssig
pafrestning uppstar. Dessa omsténdigheter paverkar formagan att hantera svara moten
och kan leda till trotthet och stress, vilket Overensstimmer med resultatet dar
sjukskdoterskor saknade tid for personlig reflektion och aterhdmtning i arbete samt att
bristande resurser gjorde arbetet mer krévande.

En betydande kénslomissig paverkan péd sjukskoterskor i arbetet med palliativ vard
framkom tydligt i resultatet, ddr exempelvis mdten med patienter och deras nirstdende
viackte kinslor av sorg, frustration, maktldshet och moralisk stress. I studien av Tan, Ee
och Jin (2024) péapekas att dessa kénslomassigt tunga moten bidrar till hogre risk for
utmattning bland sjukskoterskor. Nér sjukskoterskor behdver hantera oro, sorg och hoga
krav fran patienter och nérstdende paverkar det bdde sjukskoterskans ork och deras
kinslomadssiga balans. Detta liknar det som Cross (2019) beskriver att sjukskdterskor i
palliativt arbete riskerar att drabbas av compassion fatigue, vilket innebédr en form av
emotionell, fysisk och psykologisk utmattning som uppstar vid langvarig exponering med
lidande. Cross (2019) understryker dessutom att denna typ av kidnsloméssigt belastning
kan forsvara mojligheten att upprétthalla empati och samtidigt leda till moralisk stress,
vilket stimmer vil 6verens med de erfarenheter som presenterades i resultatet.

Slutligen framkom i resultatet att kommunikationen med patienter och deras nirstdende
var central men ocksd en av de mest utmanande aspekterna av det palliativa arbetet.
Samtal som handlar om ddden, svéra besked och existentiella fragor upplevdes som bade
kénslomadssigt tunga och meningsfulla. Storm et al. (2025) beskriver liknande fynd dér
dessa samtal ofta berdr doden, oro och olika kidnsloméssiga behov, vilket kan skapa bade
nérhet och trygghet, men ocksa stilla stora krav pa sjukskoterskorna. Detta stimmer vil
overens med vad som framkom i resultaten. Resultatet visade ocksa att brist pd tid och
resurser var ett hinder for att kunna bygga en trygg relation och hélla ett vardande samtal
med patienter samt deras nirstdende. Wittenberg et al. (2020) visar pa liknande monster
dér tidsbrist och otillrackliga resurser ofta forsvarar sjukskoterskors mojlighet att
genomfora djupgiende samtal och bedriva kommunikationen pa ett sdkert och trygg sitt.
Dessa hinder inverkar pa mdjligheten att etablera relationer, lyssna aktivt pa patientens
behov och ge tid for meningsfulla samtal. Detta kan anknytas med det vardande samtalet
(Ekebergh och Dahlberg 2022, s. 148) dér lyhordhet, empati och att vara nirvarande ar
grunden fOr att skapa trygghet, sd att patienten kénner sig sedd och bekriftad. Dessa
aspekter relaterar starkt till personcentrerad vérd didr kommunikationen dr avgdrande for
delaktighet, védrdighet och trygghet inom palliativ vérd.

Hallbar utveckling

Livslédngden for Sveriges befolkning 6kar, och som f6ljd utsdtts hilso- och sjukvardens
resurser for en 6kad belastning (Nationella Radet for Palliativ Vard 2018). Detta gér hand
i hand med resultatet frdn detta examensarbete som bland annat synliggjort att
sjukskoterskor erfar hog arbetsbelastning och att det dagliga arbetet priglas av bristande
resurser och tidsbegransningar som forsvérar vardandet av patienter. Resultatet har 4ven
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visat att sjukskoterskor som konsekvens upplever paverkan pa sina professionella sévil
som personliga liv. Hallbar utveckling dr didrmed en viktig aspekt att belysa avseende
palliativ vird. Det dr viktigt att beakta sjukskoterskor upplevelser kring palliativ vard
samt att strdva efter fordndring dé dessa konsekvenser har en paverkan pa samhéllet i sin
helhet. Exempelvis framldgger Socialstyrelsen (2023) att flera av Sveriges regioner
priaglas av brist pa grundutbildade sjukskoterskor, specialistsjukskoterskor och
rontgensjukskoterskor. Vidare kan detta kopplas till bdde mal tio i Agenda 2030 som
bland annat strivar efter réttvis fordelning av resurser samt mal tre i Agenda 2030 som
stravar efter en god hélsa och vélbefinnande for alla ménniskor (Globala Mélen 2015).

Med utdkning av resurser samt beaktning av sjukskoterskors hilsa och vélbefinnande
mdjliggors en hallbar arbetsmiljo dir sjukskdterskor far mojlighet att arbeta fram till
pensionen. Sjukskoterskor far &ven mdjlighet att fullgéra deras roll och ansvarsomraden
till fullo, vilket Andker och EIf (2025) menar handlar om att virda med en
personcentrerad forhéllningssatt, samtidigt som sett ur ett hallbar utvecklingsperspektiv
kunna erbjuda en vard som reducerar dess padverkan pd miljons resurser. Det dr ddrmed
av vikt att belysa sjukskdterskors synpunkter kring det palliativa arbetet, eftersom en
forsdmrad arbetsmiljo ocksa riskerar patientsdkerheten (Socialstyrelsen 2024). Vidare
synliggors att faktorer som exempelvis utmattning, stress och hog arbetsbelastning har en
paverkan pd utforande av arbetet pd ett sdkert sétt (Socialstyrelsen 2024).

SLUTSATSER

Resultatet av detta examensarbete visar att sjukskoterskor inom palliativ vard pé sjukhus
finner sitt arbete bdde meningsfullt och utmanande. Brist pa kompetens, begrinsade
resurser och otillrdckligt organisatoriskt stod leder dock till osédkerhet och etisk stress,
vilket forsvérar formégan att erbjuda en individanpassad palliativ vard. Dessutom lyfts i
resultatet att sjukskoterskor ofta upplever kdansloméssig belastning i mdten med patienter
och deras nirstdende inom den palliativa processen. Darmed tydliggors ett tydligt behov
av mer tid, stdd och strukturerade rutiner for att varden ska bli mer héllbar och trygg, samt
bittre anpassad till patientens och nérstdendes behov.

KLINISKA IMPLIKATIONER

Utifrén detta examensarbete behover sjukskoterskor som arbetar med palliativ vard pa
sjukhus mer organisatoriska stod, samt béttre kunskap om palliativ vérd for att ge en trygg
och individanpassad palliativ vard. Nar det saknas tid, resurser och kompetens upplever
ménga sjukskoterskor osdkerhet och stress, vilket forsvarar tillgodoseende av patienters
och nérstdendes behov. Det dr darfor viktigt att vardenheter erbjuder regelbundna
utbildningar, sérskilt inom kommunikation, och psykosocialt stod, samt bryter ner
hierarkier for att framja samarbetet inom véardteam dir andra professioner dr med sdsom
lakare. Eftersom arbetet ofta dr kéinslomassigt belastande, behover sjukskoterskor tillgdng
till handledning, tid for reflektion och stdd frén kollegor. Mer tid dr ocksa nddvandigt for
att bygga relationer och kunna ha samtal med patienter och deras nérstdende, vilket ofta
ir en utmaning i den stressiga sjukhusmiljon. For att minska faktorer som hog
arbetsbelastning och tidspress, vilket hindrar effektiv vard av patienter inom palliativ
vérd, skulle organisationen kunna Overvdga att tillfora extra personal som
resurssjukskoterskor. Genom att forbéttra dessa omrdden kan den palliativa varden bli
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mer hallbar och béttre anpassad efter virdpersonalens samt patienters behov. Vidare
forskning pa sjukskoterskors upplevelser dr viktigt och dven utvecklande for att
ytterligare 6ka forstaelsen kring arbetet inom palliativ vard, samt vilka utbildningsinsatser
inom palliativ kan stdrka sjukskoterskors kompetens och trygghet exempelvis i de svara
kénslomédssiga samtalen med patienter och nérstaende.
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