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SAMMANFATTNING

Bakgrund: Aldre patienter inom palliativ vird pavisar en rad olika besvir. Emotionella,
existentiella och virdrelaterade. Pa grund av dessa besvir uppger patienter kianslor som
negativt paverkar dem. Anhoriga var hjalpsamma for patienter for att uppleva mening med
livet, dock upplevde patienter ensamhet och sorg i anhorigas franvaro. Det teoretiska
perspektivet pavisar att patienters unika hélsa skapas i relationen mellan vardare och
vardtagare. Sjukskoterskor framkom som hjalpsamma av patienter, dock pavisas aven
svarigheter fran patienters perspektiv. For att bidra med kunskap om hur sjukskéterskor kan
hjalpa patienter undersoker detta examensarbete varden utford av sjukskoterskor. Syfte: Att
skapa en oversikt av sjukskoterskors erfarenheter av att varda dldre patienter inom palliativ
vard. Metod: En allman litteraturdversikt anvandes for att samla in data fran databaser med
fokus pé sjukskoterskors erfarenheter av att varda dldre patienter inom palliativ vard.
Resultat: Tre teman skapades, sjukskoterskors stravan att lindra lidande, sjukskoterskors
kommunikation med patienter och sjukskoterskors behov av kunskap. Slutsats: Detta arbete
pavisar att sjukskoterskor stravar efter att lindra lidande for dldre patienter som vardas
palliativt. Anhoriga kunde pavisas som en resurs i den bristande kommunikationen med
patienter. Kunskap visades vara betydelsefull inom vardandet av dldre palliativa patienter.

Nyckelord: Allmaén litteraturéversikt, erfarenheter, palliativ vard, sjukskoterskor, dldre vuxna



ABSTRACT

Background: Elderly patients in palliative care demonstrate a range of different problems.
Emotional, existential and care related. Because of these problems, patients report feelings
that negatively affect them. Relatives were helpful for patients to experience meaning in life,
however, patients experienced loneliness and sadness in the absence of relatives. The
theoretical perspective demonstrates that patients’ unique health is created in the
relationship between caregiver and care recipient, and nurses were seen as helpful by
patients, however, the complaints reported by patients remain. In order to contribute
knowledge about how nurses can help patients, this thesis examines the care provided by
nurses. Aim: To create an overview of nurses’ experiences of caring for older patients in
palliative care. Method: A general literature review was used to collect data from databases
focusing on nurses’ experiences of caring for older patients in palliative care. Result: Three
main themes were formed, nurse’s strives to alleviate suffering, nurses’ communication with
patients and nurses’ need for knowledge. Conclusion: This work shows that nurses strive to
alleviate suffering for older patients. Relatives could be demonstrated as a resource in the
lack of communication with patients. Knowledge was shown to be important in the care of
elderly patients.

Keywords: Experience, general literature overview, nurse, older adults, palliative care
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1 INLEDNING

Inom sjukskoterskeprogrammet vid Mélardalens Universitet erfar vi studenter den palliativa
varden vid den forsta verksamhetsforlagda utbildningen (VFU). Under VFU var fokusen att
bemota, samtala och utfora vard for patienter inom aldrevarden. Vidare behovde studenter
vid VFU pavisa forstaelse for patientperspektivet vid varden av patienter inom aldrevard.
Varden som utfordes for de aldre som befanns inom aldrevarden och de livsberattelser som vi
studenter fick ta del av var borjan till en nyfikenhet for den palliativa varden. Daremot
stdimde varden i praxis inte 6verens med hur varden undervisades inom utbildningen.
Motségelser var synliga dar till exempel den basala hygienen inte utférdes korrekt och vard
utfordes pa ett sitt som inte var sikert. Dessa motsédgelser 0kade nyfikenheten for den
palliativa varden och var borjan till ett intresse att utreda varfor dessa motségelser existerar.
Efter VFU presenterades mgjligheten att grunda det framtida examensarbetet inom den
palliativa varden. Vi studenter fick da vilja ett intresse fran en lista av intresseomraden och
det valda intresset ar kopplat med forskargruppen SSIH Kullbergska sjukhuset. Vilket
intresseomrade som valdes ar palliativ omvéardnad - sjukskoterskors ansvar.

2 BAKGRUND

Bakgrunden inleds med en beskrivning av centralt begrepp som inkluderar begreppet dldre.
Vidare beskrivs den palliativa varden vilket inleds med en definition av palliativ vard, fortsatt
av en forklaring av allmén och specialiserad palliativ vard vilket uppf6ljs av en forklaring av
den tidig fasen och den sena fasen och avslutad med en beskrivelse av de fyra hornstenarna.
Darutover presenteras tidigare forskning om patienters perspektiv av den palliativa varden.
Sedan presenteras en redogorelse av det valda vardvetenskapliga teoretiska perspektivet
vilket ar vardande fo6ljt av styrdokument och lagar med fokus péa sjukskoterskans ansvar.
Bakgrunden avslutar sedan med en problemformulering som syftet grundas pa.

2.1 Beskrivning av centralt begrepp

Beskrivning av centralt begrepp innehéller information om ett begrepp som anvinds i arbetet
for okad forstaelse for lasaren.

2.1.1 Aldre

Palliativ vard kan utféras pa patienter av alla dldrar och detta arbete fokuserar pa den
palliativa varden som utfors pa patienter som ar “dldre”, vilket ar ett subjektivt ord och
darfor behover fortydligas. Detta arbete hanterar begreppet “dldre” som en avgransning vid
aldern 60 vilket beskrivs av Bravell (2024) som borjan av den internationella synen pa yngre
ildre. Vidare etableras ingen 6vre aldersgrins for patienter inkluderade i detta arbete.



2.2 Palliativ vard

Nedan definieras den palliativa varden och allman och specialiserad palliativ vard forklaras.
Vidare forklaras den tidiga fasen och den sena fasen och de fyra hornstenarna beskrivs.

2.2.1 Definition av palliativ vard

Meningen med palliativ vard ar att forbattra livskvaliteten av patienter, oberoende pa alder,
och patienters familjer. Fokusen ar pa att lindra lidande och 16sa problem som kan uppsté vid
livshotande sjukdomar. Palliativ vard inkluderar dessutom den fysiska, psykiska eller
spirituella dimensionerna av patienter och patienters familjemedlemmar (WHO, 2023).

2.2.2 Allméan och specialiserad palliativ vard

Palliativ vard innefattar bade en allmén palliativ vard och en specialiserad palliativ vard.
Palliativ vard som kan utforas av personal med grundldggande utbildning och kompetens
kallas allmén palliativ vard. En patient som lider av en sjukdom som medfér symtom eller
behov som &r komplexa vilket endast kan bemdattas av flera olika professioner med
kompetens som samarbetar i ett team bendmns specialiserad palliativ vard (Socialstyrelsen,
2016). Allman och specialiserad palliativ vard forklaras for att fortydliga att detta arbete
fokuserar pa patienter som inkluderas inom allmén palliativ vard.

2.2.3 Den tidiga fasen och den sena fasen

Palliativ vard inkluderar tva faser, en tidig fas och en sen fas. Ett annat ord fér den sena fasen
ar livets slutskede. En person kan uppleva en 6vergang mellan den tidiga- och sena fasen
samt behover personen inte borja den palliativa varden i den tidiga fasen. Den tidiga fasen
betonas av att en person har en obotlig sjukdom eller skada som ar progressiv och malet ar
livsforlangande. Den sena fasen betonas av hur den livsforlingande varden inte langre har
effekt eller gor mer skada an gott, d& anses doden vara oundviklig och mélet av virden
andras till lindring av lidande (Socialstyrelsen, 2013). Den tidiga fasen och den sena fasen av
palliativ vard etableras for att klargora att detta arbete inkluderar patienter fran bada faser
och inte kommer exkludera patienter beroende pé vilken fas de befinns inom.

2.2.4 De fyra htrnstenarna

Palliativ vard bestar av fyra hornstenar vilka dr symtomlindring, teamarbete, kommunikation
och relation samt narstdendestod. Symtomlindring innebar att lindra och forebygga symtom
som ar fysiska, psykiska, sociala eller existentiella utan att skada vardigheten eller
sjalvstandigheten. Teamarbete innebar ett samarbete mellan olika professioner for att mota
patientens behov. Kommunikation och relation innebar relationen mellan patient,
narstaende och professionerna med malet att forbattrad livskvalitet. Till sist, narstadendestod,
vilket innebar att den nirstadende ska kunna vara delaktig i virden och inkluderar bade efter
dodsfallet och under sjukdomstiden (Regionala Cancercentrum, 2023).



2.3 Tidigare forskning

I denna del av arbetet presenteras tidigare forskning i form av patienters perspektiv. Detta
perspektiv presenteras for att etablera en 6verblick av den palliativa varden och hur den
erfars utifran patienters perspektiv.

2.3.1 Patienters perspektiv av palliativ vard

Aldre patienter inom palliativ vird uppger en 6nskan om att uppritthalla kontroll dver sitt liv
(Boa m.fl., 2019; Festvag m.fl., 2025; Im m.fl., 2019; Jack m.fl., 2016; Ke m.fl., 2022; Larsson
m.fl., 2023; Tjernberg & Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016). For vissa innebir denna
kontroll att kunna fatta egen beslut (Festvag m.fl., 2025; Jack m.fl., 2016; Ke m.fl., 2022;
Osterlind m.fl., 2016), medan andra beskriver kontroll som en mdéjlighet att undvika
beroende av hjilp fran andra (Boa m.fl., 2019; Larsson m.fl., 2023; Tjernberg & Bokberg,
2020; Osterlind m.fl., 2016). Forlust av kontroll beskrivs kunna leda till en rad negativa
kanslor sasom radsla, angest och skam (Larsson m.fl., 2023), sorgsenhet (Larsson m.fl.,
2023; Osterlind m.fl., 2016), frustration, en kinsla av hopploshet (Tjernberg & Bokberg,
2020), samt en upplevelse av att vara en borda for andra (Tjernberg och Bokberg, 2020;
Osterlind m.fl., 2016). Dessutom kan forlusten av kontroll upplevas som en forlust av
sjalvstandighet (Boa m.fl., 2019; Tjernberg & Bokberg, 2020). Det framkom dven att
patienters forlust av kontroll kan gora det lattsammare att acceptera doden (Im m.fl., 2019).

Patienter inom palliativ vard uppger kinslor av att vara en borda for sina anhoriga (Festvag
m.fl., 2025; Ke m.fl., 2022; Kim m.fl., 2017; Tjernberg & Bokberg, 2020). Darutéver saknar
vissa patienter sina anhoriga (Boa m.fl., 2019; Im m.fl., 2019). Det framkom att anhoriga
hjalpte patienter att uppleva ett slags frihet ifran virdenheter vilket patienter ansdg vara som
betydelsefullt (Tjernberg & Bokberg, 2020). Vid frdnvaro av anhdriga uppger patienter
sorgsenhet (Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl., 2023).

Patienter som tar emot palliativ vard uppger olika former av obehag relaterat till den
palliativa virden (Fjose m.fl., 2018; Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl., 2023; Osterlind m.fl.,
2016). Nagra uppger kéanslor av att vara forsummad i vintan pa vard (Larsson m.fl., 2023),
medan andra beskriver kiinslor av att bli kritiserad vid behov av hjilp (Osterlind m.fl., 2016)
och kdnner missbeldtenhet nar vardpersonal inte kan utféra varden korrekt (Fjose m.fl.,
2018).

Vidare uppger patienter kinslor av att inte vara respekterade och behandlade med vardighet
(Larsson m.fl., 2023). Darutover kidnner patienter att behovet av palliativ vard gor att de blir
till besvir (Osterlind m.fl., 2016), samt att virdsituationen kan vicka kinslor av skam (Kim
m.fl., 2017), att de inte blir bekriftade och svarigheter till att kinna gliadje inom den
palliativa virden (Osterlind m.fl., 2016). Daremot framkommer det dven att patienter kinner
att sjukskoterskor ar hjalpsamma och kunniga och underlattar for patienter inom den
palliativa varden (Fjose m.fl., 2018; Jack m.fl., 2016).

Oro dr en kinsla som flertal patienter pavisar (Fjose m.fl., 2018; Tjernberg & Békberg, 2020).
Oro for att inte f den virden som behovs (Tjernberg & Bokberg, 2020) och oro for framtiden



(Fjose m.fl., 2018). Daremot uppger patienter att fokusera pa dagen kan underlitta oron
(Festvag m.fl., 2025; Im m.fl., 2019). Utover oro dr meningen med livet ndgot som upptar
patienters tanker (Festvag m.fl., 2025; Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl., 2023; Tjernberg &
Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016). Patienter anser att anhériga har betydelse for
meningen med livet (Tjernberg & Bokberg, 2020). Vidare anser patienter att vardagsvanor ar
ett siitt att skapa och behalla meningen med livet (Festvig m.fl., 2025; Osterlind m.fl., 2016).
Daremot uppger patienter svarigheter att hitta mening med livet inom den palliativa varden
(Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl., 2023; Tjernberg & Bokberg, 2020).

Flertal patienter ar bekymrade om smarta eller smartlindring (Boa m.fl., 2019; Festvag m.fl.,
2025; Fjose m.fl., 2018; Ke m.fl., 2022; Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl., 2023; Tjernberg &
Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016). Patienter uppger att de inte vill kinna smérta (Boa
m.fl., 2019; Ke m.fl., 2022; Kim m.fl., 2017; Osterlind m.fl., 2016). Vidare uppger patienter
oro for att kdnna smairta (Festvag m.fl., 2025; Ke m.fl., 2022) och att inte bli adekvat
smartlindrad (Boa m.fl., 2019; Ke m.fl., 2022). Darutover uppger patienter att sméarta
minskar rorligheten (Fjose m.fl., 2018; Tjernberg & Bokberg, 2020). Patienter uppger
dessutom att se andra patienters lidande ar besvirligt (Larsson m.fl., 2023; Tjernberg &
Bokberg, 2020).

Livets slutskede och doden ar ett amne som flertal patienter ar bekymrade om (Boa m.fl.,
2019; Festvag m.fl., 2025; Im m.fl., 2019; Jack m.fl., 2016; Ke m.fl., 2022; Kim m.fl., 2017;
Larsson m.fl., 2023; Tjernberg & Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016). Patienter uppger
besvir att prata om livets slutskede och doden (Festvag m.fl., 2025; Im m.fl., 2019) daremot
anser patienter att sjukskoterskor ar kompetenta att prata om déden (Jack m.fl., 2016).
Vidare uppger patienter radsla och oro infor att do6 (Festvag m.fl., 2025; Kim m.fl., 2017;
Tjernberg & Bokberg, 2020). Darutover anser patienter att palliativ vard ar en vantan pa
déden (Ke m.fl., 2022; Larsson m.fl., 2023; Osterlind m.fl., 2016). En naturlig déd 4r 6nskan
av somliga patienter (Ke m.fl., 2022; Tjernberg & Bokberg, 2020) och somliga patienter
onskar att d6 hemma (Festvag m.fl., 2025; Jack m.fl., 2016). Vidare uppger patienter en vilja
att kunna kontrollera doden (Jack m.fl., 2016; Tjernberg & Bokberg, 2020) och en vilja att
planera infor vad som kommer hénda efter dodsfallet (Boa m.fl., 2019). Patienter uppger
dirutéver en vilja att do (Kim m.fl., 2017; Tjernberg & Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016)
och en ovilja till att d6 (Ke m.fl., 2022). Dessutom uppger patienter att andra patienters
dodsfall ar ledsamt och en killa till angest (Kim m.fl., 2017).

2.4 Vardvetenskapligt teoretiskt perspektiv

Det vardvetenskapliga teoretiska perspektivet som ar valt for detta arbete ar begreppet
“Vardande” av Eriksson. Valet av att anvdnda vardande som det vardvetenskapligt teoretiska
perspektivet ar grundad pé att Eriksson beskriver vairdande med patienten som fokus och
innehar ett helhetsperspektiv vilket anses vara passande for det senare etablerade syfte.

2.4.1 Vardande

Vardandet utfors inom vardrelationen mellan patient och vardare och genom ett givande och
tagande mellan patient och vardare upptrader patientens behov och problem. En
vardrelation &r inte garanterad da den innehar en 6msesidighet och inte kan forceras. Vidare
ar det i relationen mellan vardare och manniska som vardande utférs och méanniskans unika
hélsa gestaltar och skapandet av hdlsan moéjliggors. Darutéver ar vardande det naturliga



beteende av ménniskor dar fokuset dr hilsoframjande. Vardandet som avses att utforas
inkluderar hela manniskan och manniskans egen syn pa halsa samt lindring av lidande.
Genom att ansa, att leka och att lara kan vardare overfora karlek, hopp och tro for att
manniskan ska kunna uppna egna mal inom hélsa. Att ansa innebar att bekrafta den andre
manniskan och innefattar den kroppsliga delen av manniskan. Att leka betyder att bearbeta
och utnyttja information for att forbattra manniskans egen hilsa. Att lara betonas av
konstant forandring, det ar en process som aldrig stannar och kan leda till en forbattring av
hilsan. Nar manniskan innehar hilsa innebar det att manniskan i sitt sammanhang kan
utfora ett eget ansande, lekande och larande vilket kan leda till en naturlig vard av
manniskan. Vidare ar manniskans asikt om vad hilsa innebar unik, vilket ar varfor vardaren
ar en vagvisare, inte en malsattare. Ett behov for att en vardare ska kunna utfora uppgiften av
en vagvisare ar att vara kunnig och veta mojligheterna som finns for manniskan i vandrandet
emot manniskans unika hilsa. Darutover innefattar hilsa tre delar, sundhet, friskhet och
valbefinnande. Sundhet handlar om en manniska agerar hilsosamt eller inte och friskhet ar
den fysiska hélsan, som till exempel om organ ar skadade eller friska. Dessa tva aspekter kan
observeras bade av manniskan sjilv och av andra i manniskans narhet. Vilbefinnande ar
diremot en ménniskas egen uppfattning av hilsa och kan inte ses av andra. Vilbefinnande ar
en inre upplevelse som ar en kombination av en ménniskas fysiska och psykiska tillstand.
Vidare kan vilbefinnande upplevas oberoende av om ménniskan ar sjuk eller inte. Vardande
framjar valbefinnande da vilbefinnande endast kan upplevas av patienten och vardaren
agerar som en vagvisare for patienten till patientens egna halsomal. Att lida ar en konstant
kamp och uttryckandet av lidande ar ett tecken pa kampen av livet. Allt lidande ar unikt och
det kan givas mening nar lidandet inte gar att botas. Medlidande ar nar en méanniska
bekriftar en annan manniskas lidande och tar pa sig den andres lidande och lider med dem.
Att lindra lidande innebar att bekrifta lidandet, ge kirlek utan krav och plats for den andra
manniskan att yttra sitt lidande. Nar minniskans hélsa ar hotad utfér ménniskan sjalvvard
med hjilp av en professionell vardare och nista steg ar att den professionella vardaren tar
over vardandet. Manniskan ar en aktiv part av vardandet inom naturlig vard, sjalvvard och
professionell vard. Dessa tre delar, naturlig véard, sjalvvard och professionell vard, som ocksa
kallar andras vard, ar de tre olika sorterna av vard (Eriksson, 2018).

2.5 Styrdokument och lagar med fokus pa sjukskoterskans ansvar

I denna del av arbetet presenteras sjukskoterskans ansvarsomrade relaterat till styrdokument
i formen av kompetensbeskrivningen av legitimerad sjukskoterska och den etiska koden och
lagar som anses relevanta till palliativ vard vilket var hilso- och sjukvardslagen, patientlagen
och patientsakerhetslagen.

2.5.1 Sjukskoterskans ansvarsomrade

Sjukskoterskan ansvarar for omvardnaden av patienter och har ett krav att inneha kunskap
angaende omvardnadsprocessen. Sjukskoterskan jobbar med fokus pa personcentrerad vard
vilket betyder att integritet och viardighet beaktas vid utférande av vard och att vard planeras
enligt patienters unika identitet. Varden sjukskoterskan utfor ska baseras pa beprovad
erfarenhet och vetenskap. Vidare ska varden sjukskoterskan utfor genomforas i samspel med



patienter och narstidende samt ska sjukskoterskan se till att virden som patienter mottar ar
god och siker. Darutover ska sjukskoterskan kunna leda utbildningen av narstdende och
patienter (Svensk sjukskoterskeforening, 2024). Sjukskoterskan har ett sjalvstandigt ansvar
for varden som sjukskoterskan utfor och innehar ett ansvar for att tillampa ett etiskt
forhallningssétt att skydda patienters viardighet och integritet. Den etiska koden for
sjukskoterskor ar hjalpande for sjukskoterskan att vigleda och att ta eget ansvar for de
professionella virderingar som medkénsla, omsorg, lyhordhet, empati och rittvisa for att
skydda patienter och anhorigas rattighet, autonomi och integritet. Sjukskoterskors
grundlaggande ansvaromradet dr omvardnad och handlar om att framja hilsa, att forebygga
sjukdom, att aterstalla halsa samt lindra lidande och att framja en viardig dod (Svensk
sjukskoterskeforening, 2021).

2.5.2 Lagar

Inom foljande del av arbetet presenteras lagar som anses vara av betydelse vid palliativ vard
av patienter.

Hailso- och sjukvardslagen 3 kap. § 1 anser att vard ska utforas lika for hela befolkningen och
malet med denna vard ar en god halsa och ska inkludera manniskans vardighet. Vidare anser
halso- och sjukvardslagen 5 kap. § 1 att varden ska uppna god kvalitet, att standarden for
hygien skall vara god och att vard inte skall vara svaratkomlig (SFS 2017:30). Patientlagen 1
kap. § 1 anser att sjalvbestimmande, integritet samt delaktighet ar centralt i hilso- och
sjukvardsverksamheten. Darutover sager patientlagen 5 kap. § 1 att varden ska utféras i
samtycke till patienter s linge det dr mgjligt. Sedan anser patientlagen 5 kap. § 3 att
narstaende ska inkluderas sé att de kan hjilpa i vardprocessen sé liange inte inkluderingen av
narstaende bryter mot andra lagar. Patientlagen 3 kap. § 1—7 forklarar all information som
patienter skall erhélla, att informationen ska 6verlamnas sa den forstas, att patienter
bestammer om den kan ldmnas till 6vriga personer och att om patienter inte kan erhalla
informationen att den da kan 6verldmnas till en narstaende (SFS 2014:821). Slutligen anser
patientsidkerhetslagen kap 6. § 6 att den som ansvarar for vardandet av en patient 4r den som
ar ansvarig att patienten erhéller informationen som stipuleras inom patientlagen (SFS
2010:659).

2.6 Problemformulering

Tidigare forskning visar att dldre patienter inom palliativ vard upplever en rad olika
existentiella, kanslomaissiga och vardrelaterade problem. Patienters kontroll 6ver livet och
forlusten av den kontrollen kan leda till skam, radsla, angest, sorgsenhet och frustration.
Sjalvstandigheten minskar nar kontrollen minskar, vilket dessutom leder till en kinsla av
hopploshet och av att vara en bérda. Aven fast patienter uppskattar anhorigas hjilp att
uppleva frihet inom palliativ vard uttrycker patienter ensamhet och sorgsenhet i anhorigas
franvaro. Ett flertal patienter bekymras om livets slutskede och besviras av en bristande
vard. Patienter upplever att de kritiseras och patienter uppger kinslor av att inte bli
bekraftade eller respekterade. Oro for framtiden, smartlindring och infor déden besvarar
patienter. Patienter foredrar en naturlig dod i hemmet och kontrollférlust infor déden och
livets slutskede ar ett centralt bekymmer for patienter. Daremot anser patienter att det ar



svart att tala om livets slutskede och doden. Tiden inom palliativ vard kan upplevas som en
vantan pa doden som forsvaras av att se andra patienter lida. Det framkommer att
sjukskoterskor ses som kunniga och hjalpsamma, dock dterstar patienters problem och
bekymmer. Vardvetenskaplig teori beskriver att det ar i relationen mellan vardare och
vardtagare som skapandet av den unika hilsan hos vardtagaren mojliggors. Vilket kan vacka
fragan av vad sjukskoterskor ytterligare kan gora for att tillgodose de existentiella,
vardrelaterade och kidnslomassiga problem som besvarar patienter inom den palliativa
varden. En oversikt av sjukskéterskors erfarenheter inom omréadet kan belysa hur
sjukskoterskor vardar besvartyngda patienter inom palliativ vard. Darutover kan
forhoppningsvis en oversikt svara pa hur sjukskoterskor kan bidra till en 6kad grad av hilsa
for dldre patienter inom den palliativa varden.

3 SYFTE

Syftet var att skapa en 6versikt av sjukskoterskors erfarenheter av att varda dldre patienter
inom palliativ vard

4 METOD

Metoden som valdes for detta examensarbete var en allmén litteraturéversikt av Friberg.
Denna metod tillater inkluderandet av bade kvalitativa och kvantitativa artiklar. Dessutom
mojliggjorde metoden etableringen av en 6verblick pd omradet vilket kunde pévisa likheter
och skillnader inom syfte, metod och resultat av valda artiklar. Dessa var anledningar en
allman litteraturoversikt ansdgs vara lamplig att anvianda och valdes. Foljande beskrevs
datainsamling och urval, genomf6rande och analys och etiska 6vervaganden.

4.1 Datainsamling och urval

Till borjan genomfordes en inledande informationssokning vilket involverar att testa olika
informationskallor och soktekniker for att skapa en 6versikt inom omradet som avses forska
inom. De informationskillor som ansags vara lampliga for detta arbete var akademiska
databaser, specifikt Cinahl Plus som innehaller information relaterad till vardvetenskap med
inriktning mot omvardnad. Att anvinda endast en databas for arbetet ansags vara en svaghet
vilket resulterade i att artiklar fran PubMed var inkluderad. Informationssokningen
inkluderade foljande soktekniker: trunkering, faltsokning, boolesk sokteknik och sokhistorik.
Nir anvandningen av en asterisk (¥) applicerades i slutet av ett sokord inom en sokning
inkluderades de olika bojningsformer av sokordet inom traffar, detta kallades for trunkering.



Genom faltsokning kunde en sokning garantera att sokorden som anvandes var inkluderade
inom ett specifikt falt som till exempel en artikels’ titel. Genom anvandningen av “AND”,
“OR” eller “NOT” kunde sokord kopplas ihop och tillata mer komplicerade sokningar vilket
kallas for boolesk sokteknik. Genom anvandningen av “AND” mellan tva sokord kunde
inkluderingen av de tva sokorden garanteras inom alla traffar. Dessutom kunde
anviandningen av “OR” mellan tva sokord garantera inkluderingen av minst ett av de
sokorden inom tréaffar av sokningen. Vidare kunde den booleska soktekniken “NOT”
anviandas innan ett s6kord for att exkludera sokordet inom traffar. Genom anvindningen av
sokhistoriken kunde olika sokningar som anvinder trunkering, filtsokning och boolesk
sokteknik kombineras for littare anvindning av databaser (Ostlundh, 2022). Vidare
inkluderades en sokteknik som kallades frassokning, den mojliggjorde anvandningen av
citattecken (“) fore och efter en samling av sokord for att forsakra att traffar av sokningen
inkluderade sokorden i den ordningen som sokorden var utskrivna (Hellberg & Karlsson,
2023). Under sokningen anviandes foljande avgransningar: english, peer reviewed och
artiklar publicerade mellan dren 2014 och 2024. Avgransningen for english forsikrade att
alla artiklar som sokningen resulterade i var pa engelska vilket internationella databaser var
baserade pa. Peer reviewed forsidkrade att alla artiklar var granskade innan de publicerades.
Alternativa databaser som Medline eller Ulrichsweb anvindes for att sikerstilla att artiklar
fran PubMed var peer reviewed for att det inte var mojligt att anvinda en avgransning for
peer reviewed artiklar pd PubMed. For att forsakra att artiklar var relevanta avgransades
sokningar till artiklar publicerade mellan dren 2015 och 2025. Om en sokning resulterade i
fler &n 70 triffar ansigs sokningen vara for svag och var i behov av bearbetning (Ostlundh,
2022). De sokord som anviandes 6ver informationssokningen var foljande: nurse, experience,
attitude, palliative care, older adult, elder, end of life care, nursing home, older people, aged
people, aging, quantitative, survey och geriatric. Boolesk sokteknik i formen av “NOT”
anvdndes med foljande sokord: child, tool, systematic review, student, neonatal och young
adult.

Alla s6kningar som resulterade i en artikel som blev vald att inkluderas i arbetet tillsammans
fick 222 traffar. Alla titlar av artiklar som var resultatet av en sokning var lasta. Ett
helikopterperspektiv som forklarat av Friberg (2022a) etablerades och abstrakten av alla
artiklar som hade en titel som var mgjligtvis relevant lastes. Av de 41 abstrakt som lastes var
16 av dem relevanta. Endast efter hela artikeln var last kunde det urskiljas om artikeln
svarade pa syftet eller inte. Tio artiklar som svarade pa syftet blev valda (se BILAGA A). Alla
artiklar som var duplikationer av en tidigare sokning involverades endast i antal traffar men
inte i lasta abstrakt, hela lasta artiklar eller valda artiklar. Kriterier for inkludering i arbetet
for artiklar var att sjukskoterskors erfarenheter angdende palliativ vard utford for dldre
patienter inom palliativ vard eller livets slutskede var identifierbara. Syftet av detta arbete
fokuserade péa sjukskoterskors erfarenheter av att varda dldre patienter vilket betyder att
aldern av patienter inom artiklar som var valda behovdes sédkerstillas. D& var inkluderings
kriterier att patienter definierades som “dldre” i formen av “older adults”, “elderly”, “aged”
eller alternativt liknande termer. Kriterier for exkludering var att sjukskoterskors
erfarenheter inte kunde sirskiljas fran andra mojliga deltagare som inte var sjukskoterskor,
exempelvis underskoterskor eller likare. En artikel dar erfarenheter av sjukskoterskor och
underskoterskor inte kunde sarskiljas var inkluderad med motiveringen att resultatet av



artikeln var relevant och att artikelns’ resultat inte var utstdende (Saleh m.fl., 2022). Artikeln
blev exkluderad om den specifikt ndimnde att varden var for barn, ungdomar eller unga vuxna
och den varden inte kunde sarskiljas fran varden som utfordes for dldre patienter. Ett
undantag gjordes angaende exkluderingen av artiklar relaterat till aldern av patienter med
motiveringen att resultatet var relevant och att artikelns’ resultat inte var utstdende (Lin
m.fl., 2021). En artikel som valdes var “mixed method” och det valdes att endast anvinda det
kvantitativa resultatet av artikeln (Puente-Fernandez m.fl., 2022).

Sedan genomfordes en granskning av artiklar for kvalitet och mojlig inkludering i detta
arbete. Denna kvalitetsgranskning utfordes med hjilp av granskningsfragor som var
inspirerade av Bilaga III av Friberg (2022b). Kvalitetsgranskningen inneholl 10 fragor for de
valdes att vara tillrackligt for att granska kvaliteten av artiklar. Fragor blev omformulerade sa
att de kunde svaras med ett “Ja” eller ett “Nej” dar “Ja” gav 1 poang och “Nej” gav 0 poing.
For att en artikel skulle kunna bli inkluderad i arbetet bestimdes det att artikeln behovde
minst 9 av 10 poiang (se BILAGA B). Alla artiklar som blev granskade och fick minst 9 poing
blev sedan dokumenterade dar titel, forfattare, tidskrift, land, artal, syfte, ansats, urval,
datainsamling, analysmetod och resultat visas (se BILAGA C).

4.2 Genomfdrande och analys

Analysen av samtliga artiklar utfordes genom att folja Fribergs’ fyra steg till analys av en
allmain litteraturoversikt (Friberg, 2022a). Forsta steget av analysen av samtliga artiklar
inledes genom att 14sa noggrant igenom artiklars innehall och sedan etablerades en
sammanfattning av samtliga artiklar pa ett separat dokument. Det separata dokumentet
inkluderade omraden som syfte, metod och resultat. Vid det andra steget dokumenterades
artiklars syften, metoder och resultat i en oversiktstabell for struktur och pavisning av
analysen som gjordes av artiklar (se BILAGA C). Vid det tredje steget genomfordes en analys
av artiklar for likheter och skillnader inom syfte, metod och resultat. Fokusen var att pavisa
likheter och skillnader inom resultatet och detta genomfordes med hjilp av en
underbyggning av likheter och skillnader inom syften och metoder. Det fjarde och sista steget
bestod av en sortering av aspekter som likheter och skillnader som resultatet kunde péavisa
dir aspekter presenterades med hjilp av teman. Darefter bendmndes rubriker av resultatet
med de teman som sorteringen av aspekter kunde pévisa. For presentationen av aspekter
fran kvalitativa artiklar inom teman anvéndes ord for att forklara inkluderingen av aspekter.
Kvantitativa artiklars aspekter presenterades med relevanta statistiska nummer for att
underbygga inkluderingen av aspekten.

4.3 Etiska 6vervaganden

De etiska 6vervaganden som var relevanta att etablera for detta arbete var fabrikation,
forfalskning och plagiat. Fabrikation beskrivs som att redovisa data eller resultat som verkligt
nar det egentligen var péhittat. Forfalskning beskrivs som att manipulera, dndra eller



undanhaélla delar av data eller resultat. Plagiat beskrivs som att presentera data, resultat eller
idéer som eget verk utan att hanvisa till originella skaparen (Polit & Beck, 2021). Fabrikation,
forfalskning och plagiat inkluderades under definitionen av vad vetenskaplig oredlighet var
(Vetenskapsréadet, 2024). Det var ett behov att minska chansen for vetenskaplig oredlighet
inom arbetet och foljande presenterades de sitt som vetenskaplig oredlighet hanterades. Nar
data, resultat eller idéer var inhdmtade for arbetet var plagiat motverkat genom att hianvisa
enligt APA till originella skapare av etablerade data, resultat eller idé (American
Psychological Association, 2020). Genom att hinvisa till vart data, resultat eller idéer
inhdmtades fran motverkas fabrikation och genom bearbetning med hjilp av andra studenter
och handledare motverkades forfalskning. Genom konstant analys av artiklar och genomgang
av artiklars syfte, metod och resultat motverkades dessutom medveten forfalskning av data
och resultat.

Etiska motiveringen for detta arbete var att belysa aspekter av palliativa varden for att kunna
forbereda framtida sjukskoterskor for bemotandet med och varden av dldre palliativa
patienter samt majligtvis forbattra varden som var utford. For att mojliggora att ett arbete
kunde anses som vetenskapligt innebar det att produceringen av arbetet var sann, arlig och
hederlig och resonemang och atgiarder som togs vid produceringen av ett examensarbete
berittas om for lasaren (Kjellstrom, 2023). Som forklarat i inledningen var intresset for detta
arbete ursprungligen fran en verksamhetsforlagd utbildning vilket betyder att erfarenheter
och asikter som etablerades innan detta arbete angéende palliativ vard existerar och behover
bortses for att inte paverka arbetet. Den tidigare erfarenheten och foruppfattningar av den
palliativa varden var att den var bristande och behovde forbattras. Detta var en konstant
process som involverade att bearbeta materialet med andra studenter och handledare genom
konversation och aterkoppling for att forsakra att foruppfattningar av den palliativ varden
inte paverkade arbetet. Mélet var att endast det som kunde aterfinnas i de artiklar som var
valda presenterades och att det presenterades opartiskt. Under sokningen utférdes inga
sokningar som var ledande for det kunde uppfattas som en paverkan pa arbetet pa grund av
foruppfattningar angdende omradet. Alla artiklar som involverades i detta arbete var pa
engelska och chansen finns att data blir forvrangd i 6versattningen fran engelska till svenska.
Detta skulle kunna ses som en sort av forfalskning och det motverkades genom att budskapet
av texten forstods i sin helhet innan 6versiattningen och anvandning av budskapets data. Vid
oversattning av enstaka termer for korrekt forstaelse och applikation av termen anviandes ett
lexikon (Berglund m.fl., 2005).

5 RESULTAT

I foljande resultat presenteras likheter och skillnader i artiklars syfte och metod. Sedan
presenterades likheter och skillnader inom resultatet i form av teman. De teman som kunde
identifieras var sjukskoterskors stravan att lindra lidande, sjukskoterskors kommunikation
med patienter och sjukskéterskors behov av kunskap.
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5.1 Likheter och skillnader inom artiklars syften

En likhet som kunde belysas genom majoriteten av samtliga artiklar var att syftet utgick fran
sjukskoterskors perspektiv (Benoot m.fl., 2020; Chang, 2022; Johnstone m.fl., 2016; Lin
m.fl., 2021; Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017; Pennbrant m.fl., 2020; Puente-Fernandez
m.fl., 2022; Wisesrith m.fl., 2021). Inom fem artiklar anvandes termen “experience” (Benoot
m.fl., 2020; Chang, 2022; Lin m.fl., 2021; Pennbrant m.fl., 2020; Wisesrith m.fl., 2021). Tva
artiklar anvande termen “perception” (Nasu m.fl., 2021; Puente-Fernandez m.fl., 2022) och
de resterande artiklar anvande termer som “nursing practice”, “strategies” och “knowledge”
(Johnstone m.fl., 2016; Odachi m.fl., 2017; Saleh m.fl., 2022). Tva av de artiklar som
anviande termen “experience” anvinde den termen exklusivt (Pennbrant m.fl., 2020;
Wisesrith m.fl., 2021) och de resterande artiklar som termen “experience” var synligt i syftet
blandade in andra termer (Benoot m.fl., 2020; Chang, 2022; Lin m.fl., 2021). En artikel
anvande “experience” tillsammans med “perception” (Chang, 2022), en artikel anvinde
termer som “attitude” och “role” tillsammans med “experience” (Benoot m.fl., 2020) och den
artikel med det mest mangfaldiga syfte anvande termer som “knowledge”, “competence”,
“attitude” och “demographic characteristic” tillsammans med “experience” (Lin m.fl., 2021).
Dessutom anvande en artikel exklusivt termen “knowledge” (Saleh m.fl., 2022). En likhet
kunde identifieras inom de artiklar som anvinde termen “attitude” med “experience” termen,
diaremot kunde skillnader pavisas i formen av termer som “role”, “competence” och
“demographic characteristic” som artiklars syfte inte delade (Benoot m.fl., 2020; Lin m.fl.,
2021). Inom tva artiklar var urvalet for studien sjukskoterskor som vardade patienter med
demens (Nasu m.fl., 2021; Pennbrant 2020). Tre artiklar fokuserade pa sjukskéterskor som
utforde vard for patienter som var i livets slutskede (Johnstone m.fl., 2016; Odachi m.fl.,
2017; Wisesrith m.fl., 2021). Fokusen av tva artiklar var pa dodsbegreppet (Nasu m.fl., 2021;
Puente-Fernidndez m.fl., 2022). Inom syftet av sex artiklar var det klargjort att dldre patienter
eller personer var fokusen (Chang, 2022; Johnstone m.fl., 2016; Nasu m.fl., 2021; Odachi
m.fl., 2017; Pennbrant m.fl., 2020; Wisesrith m.fl., 2021). Fyra artiklar valde att specifikt
anvianda termen “palliative care” inom syftet (Benoot m.fl., 2020; Lin m.fl., 2021; Pennbrant
m.fl., 2020; Wisesrith m.fl., 2021) och tvéa artiklar anvinde termen “end of life care” (Chang,
2022; Jonhstone m.fl., 2016). Tre artiklar anvinde termen “explore” (Benoot m.fl., 2020;
Nasu m.fl., 2021; Wisesrith m.fl., 2021) och tva artiklar anvande termen “examine” (Lin m.fl.,
2021; Puente-Fernandez m.fl., 2022). Tva artiklar anvinde termen “assess” (Lin m.fl., 2021;
Saleh m.fl., 2022) och en artikel av dem anviande samtidigt termen “examine” (Lin m.fl.,
2021). En artikel anviande termen “clarify” (Odachi m.fl., 2017), tva artiklar anvinde termen
“describe" (Chang, 2022; Pennbrant m.fl., 2020) och en artikel anvinde termen “investigate”
(Johnstone m.fl., 2016).

5.2 Likheter och skillnader inom artiklars metoder

Av de tio valda artiklar var sju kvalitativa (Benoot m.fl., 2020; Chang, 2022; Johnstone m.fl.,
2016; Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017; Pennbrant m.fl., 2020; Wisesrith m.fl., 2021), tva
artiklar var kvantitativa (Lin m.fl., 2021; Saleh m.fl., 2022) och en artikel var mixad metod
(Puente-Fernandez m.fl., 2022). Deltagare av samtliga artiklar var i rangordning av minst
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deltagare till flest: 8 (Wisesrith m.fl., 2021), 9 (Pennbrant m.fl., 2020), 11 (Chang, 2022), 16
(Puente-Fernandez m.fl., 2022), 19 (Nasu m.fl., 2021), 19 (Odachi m.fl., 2017), 22 (Johnstone
m.fl., 2016), 67 (Benoot m.fl., 2020), 109 (Saleh m.fl., 2022) och 682 (Lin m.fl., 2021). En
skillnad kunde pavisas da deltagare av en artikel (Lin m.fl., 2021) var mer an tva ganger
totala summan av deltagare av resterande artiklar (Benoot m.fl., 2020; Chang, 2022;
Johnstone m.fl., 2016; Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017; Pennbrant m.fl., 2020; Puente-
Fernandez m.fl., 2022; Saleh m.fl., 2022; Wisesrith m.fl., 2021). Det var endast tva artiklar
som hade lika manga deltagare (Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017). Fyra artiklar anvande
semistrukturerade intervjuer (Chang, 2022; Johnstone m.fl., 2016; Nasu m.fl., 2021; Odachi
m.fl., 2017), en artikel anviande en strukturerad intervju (Lin m.fl., 2021) och en artikel
samlade in data med 6ppna fragors intervju (Pennbrant m.fl., 2020). Fokusgrupp som
datainsamling anviande av en artikel (Wisesrith m.fl., 2021) och frageformular av tva artiklar
(Puente-Fernandez m.fl., 2022; Saleh m.fl., 2022). En artikel namnde tre metoder under sin
datainsamling, forst en djupgdende intervju f6ljd av observation som avslutas med en
kamratdebriefing (Benoot m.fl., 2020).

Sju olika metoder av analys anvandes 6ver alla valda artiklar. Tva artiklar analyserade
datamaterial med hjalp av en kvalitativ innehallsanalys (Chang, 2022; Wiserith m.fl., 2021),
och en artikel anvande en beskrivande analys (Puente-Fernandez m.fl., 2022). Tva artiklar
anvandes induktiv kvalitativ innehéllsanalys (Nasu m.fl., 2021; Pennbrant m.fl., 2020), en
artikel anvindes en kvalitativ tolknings analys (Odachi m.fl., 2017) och tematisk analys
anvandes av tva artiklar (Benoot m.fl., 2020; Johnstone m.fl., 2016). Tva artiklar analyserade
datamaterial med hjilp av en beskrivande statisik analys (Lin m.fl., 2021; Saleh m.fl., 2022).
Dessutom analysterade en artikel datamaterial med hjilp av en sokvigs analys (Lin m.fl.,
2021).

Ingen artikel delade plats av publikation. Plats av publikation var foljande: Journal of
Hospice & Palliative Nursing (Wisesrith m.fl., 2021), Journal of Psychiatric and Mental
Health Nursing (Puente-Fernandez m.fl., 2022), International Journal of Older People
Nursing (Nasu m.fl., 2021), Asian Nursing Research (Odachi m.fl., 2017), Quality and Patient
Safety in Palliative Care (Chang, 2022), Journal of Clinical Nursing (Pennbrant m.fl., 2020),
Contemporary Nurse (Johnstone m.fl., 2016), Journal of Family Nursing (Benoot m.fl.,
2020), PeerJ (Lin m.fl., 2021) och African Health Sciences (Saleh m.fl., 2022). Likheter
mellan publicerings plats kunde endast ses i hur majoriteten inkluderar nurse eller nursing
(Wisesrith m.fl., 2021; Puente-Fernandez m.fl., 2022; Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017;
Pennbrant m.fl., 2020; Johnstone m.fl., 2016; Benoot m.fl., 2020;).

Angaende vilken plats i varlden artiklar skapades fanns det likheter inom tvé artiklar pa
grund av att de skapades i Japan (Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017). Resterande artiklar
var skapade inom Belgien (Benoot m.fl., 2020), Sydkorea (Chang, 2022), Australia
(Johnstone m.fl., 2016), Taiwan (Lin m.fl., 2021), Sverige (Pennbrant m.fl., 2020), Spanien
(Puente-Fernandez m.fl., 2022), Jordanien (Saleh m.fl., 2022) och Thailand (Wisesrith m.fl.,
2021).
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5.3 Likheter och skillnader inom artiklars resultat

Likheter och skillnader som identifierades inom de artiklar som var valda var presenterade
med hjalp av teman. De identifierade teman var sjukskoterskors stravan att lindra lidande,
sjukskoterskors kommunikation med patienter och sjukskoterskors behov av kunskap.

5.3.1 Sjukskoterskors stravan att lindra lidande

Sjukskaoterskor anség att lindra lidande var en avgorande arbetsuppgift inom den palliativ
varden (Benoot m.fl., 2020; Chang,2022; Johnstone m.fl., 2016; Nasu m.fl.,2021; Odachi
m.fl.,2017; Pennbrant m.fl.,2020; Puente-Fernandez m.fl., 2022; Wiserith m.fl.,2021). Vidare
erfor sjukskoterskor att kunna identifiera patienters lidande var grundlaggande for att kunna
lindra patienters lidande (Benoot m.fl., 2020; Johnstone m.fl., 2016; Nasu m.fl.,2021;
Pennbrant m.fl.,2020; Wiserith m.fl.,2021). Sjukskoterskor lindrade patienters lidande med
hjalp av olika former av likemedel (Chang, 2022; Odachi m.fl., 2017; Pennbrant m.fl., 2020).
Darutover erfor sjukskoterskor att patienters lidande kunde lindras genom varden som
patienter tar emot (Benoot m.fl., 2020; Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017; Pennbrant m.fl.,
2020; Wiserith m.fl., 2021). Darutéver kunde sjukskoterskor lindra patienters lidande pa
alternativa sitt sa som att forsdkra patienter om sjukskoterskors nirvaro eller forklara
fysiologien bakom lidandet (Johnstone m.fl., 2016). Sjukskéterskor beskrev hur lagar var ett
hinder for att lindra patienters lidande dé patienter var av behov av ytterligare syrgas vilket
endast fick administreras under hospicevard (Chang, 2022). Vidare uppgav sjukskéterskor
kraftloshet nir det inte var mojligt att lindra patienters lidande (Benoot m.fl., 2020; Chang,
2022). Sjukskoterskor ansag dessutom att lindra lidande var viktigt for att bevara patienters
dagliga liv (Odachi m.fl., 2017) och underlitta tid patienter spenderade med anhoriga
(Benoot m.fl., 2020). Darutover var lindring av lidande viktigt for att forse att patienter vid
livets slutskede avled fridfullt (Wiserith m.fl., 2021). Sjukskéterskor erfor darutéver att lindra
lidande var grundldaggande for att kunna vardera vardkvaliteten vid patienters avlidande da
74,1 % sjukskoterskor skattade hogt om patienters lidande var lindrat (Puente-Fernandez
m.fl., 2022).

5.3.2 Sjukskoterskors kommunikation med patienter

Sjukskoterskor uppgav svarigheter att kommunicera med dldre patienter inom palliativ vard
(Benoot m.fl., 2020; Johnstone m.fl., 2016; Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl., 2017; Pennbrant
m.fl., 2020; Puente-Fernandez m.fl., 2022; Wiserith m.fl., 2021). Ursprunget av svérigheten
att kommunicera med patienter var mangfaldig och olika mellan artiklars resultat med
svarigheter sa som att patienter hade en demensdiagnos (Nasu m.fl., 2021; Pennbrant m.fl.,
2020; Puente-Fernandez m.fl., 2022) och att patienter inte kunde tala (Odachi m.fl., 2017).
Darutover identifierades svarigheter som sprak (Johnstone m.fl., 2016) och kansliga
samtalsdmnen (Benoot m.fl., 2020) Religion framkom som en svarighet i kommunikation
med patienter da sjukskéterskor inte delade religion med patienter (Wiserith m.fl., 2021).

Sjukskaterskor erfor att kommunikation var ett problem pa grund av tidsbrist (Benoot m.fl.,
2020) och behovet att identifiera patienters preferenser (Odachi m.fl., 2017). Darutéver erfor
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sjukskoterskor problem att vid kommunikationen vid identifieringen av patienters dngest
(Johnstone m.fl., 2016) och vardbehov (Nasu m.fl., 2021; Wiserith m.fl., 2021). Vidare ansag
sjukskoterskor att kommunikation var behovlig for att etablera en vardande relation till
patienter (Pennbrant m.fl., 2020). Darutover var kommunikation en kvalificerings faktor for
vardkvaliteten vid patienters avlidande dar 89,7 % av sjukskoterskor skattade att patienter
inte hade kommunicerat vardpreferenser (Puente-Fernandez m.fl., 2022). Sjukskéterskor
erfor att anhoriga var ett sitt att kommunicera med patienter (Nasu m.fl., 2021; Odachi m.fl.,
2017; Pennbrant m.fl., 2020) och observation och kommunikationsfardigheter som
vardefulla vid kommunikationssvarigheter (Benoot m.fl., 2020). Kroppssprak var ett sitt att
kunna underlatta kommunikationssvarigheter (Johnstone m.fl., 2016). Nar
kommunikationssvarigheters ursprung var av religios grund var det viktigt att inta en andlig
sjalvforberedelse innan kommunikation med patienter (Wiserith m.fl., 2021).

5.3.3 Sjukskoterskors behov av kunskap

Sjukskoterskor erfor ett behov av kunskap vid varden av patienter vid livets slutskede i
formen av hospiceutbildning (Chang, 2022). Vidare kunde behovet av kunskap belysas i en
sokvigs analys dar en god relation forekom mellan erfarenhet av vard i livets slutskede och
kompetens angaende lagstiftning (§ = .12, p = 0.4) (Lin m.fl., 2021). Darutéver var god
palliativ vardkunskap relaterat till utbildning (r = 0.44, p <0.05) (Saleh m.fl., 2022).
Sjukskéterskor upplevde dessutom ett behov for erfarenheter vid varden av patienter
(Pennbrant m.fl., 2020). Vidare kunde en sokvags analys pévisa en god relation mellan
erfarenhet av vard i livets slutskede och vardkompetens i livets slutskede (f = .17, p = <.01)
(Lin m.fl., 2021). Darutéver framkom det att sjukskoterskors ar av erfarenheter inom
palliativ vard kunde relateras till kunskapsnivan av palliativ vard (r = 0.82, p <0.05) (Saleh
m.fl., 2022). Angaende varfor sjukskoterskor erfor ett behov av kunskap uppgav
sjukskoterskor att utbildning forandrade sjukskoterskors tankemonster och var behjalpligt
nar sjukskoterskor overlamnade information till andra vardare (Chang, 2022). Vidare
uttryckte sjukskoterskor kanslor av trygghet inom yrkesrollen sjukskoterska relaterat till
innehavandet av erfarenheter samt otillracklighet och stress relaterat till brist pa
erfarenheter (Pennbrant m.fl., 2020). Darutover framkom det att sjukskoterskors
erfarenheter inom palliativ vard forbattrade sjukskoterskors insikt av yrkesrollen (Benoot
m.fl., 2020).

6 DISKUSSION

Foljande presenterades resultatdiskussionen vilket var delat i artiklars syfte och metod samt
artiklars resultat. Sedan presenterades metoddiskussionen och etikdiskussionen.
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6.1 Resultatdiskussion

Syftet av detta arbete var att skapa en oversikt av sjukskoterskors erfarenheter av att varda
aldre patienter inom palliativ vard. Inom resultatdiskussionen diskuteras skillnader och
likheter inom de valda artiklars’ syfte, metod och resultat. Vidare presenterades de
huvudsakliga fynden av arbetet och jamfordes med tidigare forskning, vardvetenskapliga
teoretiska perspektivet, lagar och styrdokument. Darefter presenterades reflektioner
angdende arbetet och en redogorelse relaterat till implikationer arbetet kunde medfort.

6.1.1 Diskussion av artiklars syften och metoder

Tre av de inkluderade artiklars syften var att undersoka sjukskoterskor erfarenhet av palliativ
vard och tva artiklar syftade att undersoka sjukskoterskor erfarenhet av livets slutskede. Tva
syftade att undersoka sjukskoterskors uppfattningar av en god dod och en artikel undersokte
sjukskoterskors strategier att lindra dodsangest. En annan artikel syftade att undersoka
forhallanden mellan patienter och patienters partner och en artikel syftade att undersoka
sjukskoterskors kompetens och kunskap. Enligt Friberg (2022c) ska inte ett syfte kunna
missforstas och behover darfor vara tydligt. Alla artiklar inkluderade minst en aspekt inom
syftet som gjorde dem sarskiljbara. Samtidigt kunde likheter i grunden av majoriteten av alla
artiklar identifieras dar perspektivet som syftet utgick fran var sjukskoterskor. Detta gav en
grundlaggande likhet mellan syftet inom artiklar medan skillnader inom fokuset av syftet var
synligt. Det var artiklar som fokuserade pa “end-of-life-care" vilket tyder till att artiklar
endast hanterar den sena fasen av palliativ vard. Andra artiklar fokuserade pa “palliative
care” vilket inte exkluderar den tidiga eller den sena fasen av palliativ vard. Vidare fanns det
artiklar som fokuserade péa “... perceptions of a good death ...” eller “... perceptions of the
quality of dying ...” och bada tyder till att virden som sjukskoterskor utforde var for patienter
inom livets slutskede. Likheter kunde identifieras da majoriteten av artiklar fokuserade pa en
term som tydliggor att varden var palliativ, oberoende om vérden var for den sena eller tidiga
fasen. Skillnader kunde likasa identifieras da vilken fas av palliativ vard patienter var inom
kunde identifieras vid artiklar som anviande termer som tyder pa att patienter var vid livets
slutskede. Darutover fanns det artiklar som fokuserade pa “dementia”. Utnyttjandet av den
termen betyder att patienter som sjukskoterskors erfarenheter var baserade pa kommer vara

inom ett specifikt ssmmanhang.

Inom samtliga artiklars metod framstod det att 962 sjukskoterskor var inkluderade inom
detta arbete. Daremot var 682 av dem fran en och samma artikel. Detta var en av de
kvantitativa artiklar som var inkluderade och den andra kvantitativa artikeln som var
inkluderad representerade 109 sjukskoterskor. Dessa tillsammans betydde att 791 av de
inkluderade 962 sjukskoterskor var fran endast tre artiklar. For att inte detta skulle leda till
en overpresentation av de kvantitativa artiklars resultat var det visentligt att endast pavisa
resultat som svarade pé syfte, oberoende av urvalsstorlek. Majoriteten av urvalet inom de
artiklar som var valda var kvinnor vilket kunde mojligtvis innebira en paverkan pa resultatet
diaremot var den paverkan oklar. Det vart att nimna att en artikels urval var majoritetsvis
manliga sjukskoterskor. Olika vardkontext inkluderades i detta examensarbete. Den
erfarenheten som beskrevs inom detta examensarbete var baserad pa flertal miljoer som
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sjukhus, dldreboende, langtidsvard, dldreomsorgsenhet, hemtjinst och dagvard. Vilka
datainsamlingsmetoder artiklar anvande var inte utsatta for inkludering- eller exkludering
kriterier dock hade mojligtvis resultatet paverkats av datainsamlingsmetoden av de artiklar
som var inkluderade. Artiklar inkluderade inom arbetet anvande olika
datainsamlingsmetoder, sdsom intervjuer, fokusgrupp och frageformulir. Semistrukturerade
intervjuer fokuserar pa ett omrade dar intervjuaren forbereder ett par fragor som ar
relaterade till omradet och uppmuntrar deltagare att tala fritt angidende de fragorna. Oppna
fragors intervju tillater deltagare att tala fritt och intervjuaren stiller minimalt med fragor.
En fokusgrupp genomfors som en semistrukturerade intervju dock med flera deltagare och
datainsamling genom ett frageformular utfors genom att skapa en enkét dar fragor antingen
kan svaras pa ja eller nej, skattas pa eller besvarar med text (Polit & Beck, 2021). Vid en
strukturerad intervju stéller intervjuaren samma fraga till alla deltagare (Engstrom & Juuso,
2023). Av dessa datainsamlingsmetoder fanns det styrkor och svagheter med vardera och vid
alla datainsamlingsmetoder kunde sjidlva datainsamlaren paverka processen.
Semistrukturerade intervjuer bor formuleras sa att svaret inte endast ar ett “ja” eller “nej”
och inbjuda till ett utvecklat svar i stillet. Om detta genomfors korrekt kan en
semistrukturerad intervju leda till svar inom omraden som intervjuaren antingen inte har
svar pa eller soker efter svar till. Daremot kan semistrukturerade intervjuer vara ledande om
inte intervjuaren agerar professionellt. Nar det géller styrkor innehar frageformular ett par
ocksa da de kan vara kost effektiva, tilldta total anonymitet for den intervjuade och att
chansen for att intervjuaren visar partiskhet beroende pa deltagare minskar (Polit & Beck,
2021).

Ett flertal av analysmetoder anvandes av artiklar inkluderade inom arbetet och hur artiklars
resultat presenteras kunde paverkas av vilken analysmetod som var vald. Exempelvis
kvalitativ innehéllsanalys tillater att bearbeta och sammanfatta data. Kvalitativ
innehallsanalys ar en analysmetod som utnyttjas ofta vid forskning inom vardvetenskap.
Beskrivande statistik kan bearbeta nummer vilket sedan beskrivs med ord. Nar det angar en
kvalitativ analysmetod av data finns det dessutom ett par fragor som ir relevanta infor
analysen av data som vem som ska analysera och transkribera data. Det ar inte ovanligt att
ovriga delar av ett vetenskapligt arbete genomfors av en person och analysen av flera (Polit &
Beck, 2021). Beskrivande statistik kan pavisa for lasaren vad en studies resultat baseras pa,
sasom alder eller kon av personer inkluderade inom studien (Billhult, 2023). Tematisk analys
kan bearbeta och sammanfatta data inom teman (Kjellstrom, 2023). Att artiklar var baserade
inom olika lander ansdgs vara en styrka da resultatet av detta arbete inte ar exklusivt fran ett
land och darfor kunde representera sjukskoterskors erfarenheter generellt och inte endast
inom ett land.

6.1.2 Diskussion av artiklars resultat

Resultatet av detta arbete kunde aterspeglas inom de tre teman som arbetet resulterade i. Det
forsta temat baserades pa att sjukskoterskor stravan att lindra patienters lidande i den
palliativa varden samt de olika sétt pa vilka sjukskoterskor uppnadde detta. Det andra temat
var baserades pa kommunikationen sjukskoterskor erfor med patienter. Inom detta andra
tema framkom bade svarigheter i kommunikationen och strategier som anviandes for att
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overvinna dessa utmaningar. Det tredje temat handlade om sjukskoterskors behov av
kunskap. Detta tema baserades pa att sjukskoterskor erfor att virden av patienter inom
palliativ vard var komplicerad och behovde baseras pa kunskap grundad i bdde utbildning
och erfarenhet. Detta tema involverade tre delar, den forsta delen var att sjukskoterskor erfor
ett behov av utbildning, den andra delen var att sjukskoterskor erfor ett behov av
erfarenheter och den tredje delen involverade vad innehavandet eller bristen av kunskap
innebar.

Sjukskoterskors stravan att lindra lidande framkom i flertal av de inkluderade artiklar, dar
sjukskoterskor beskrev olika satt pa vilka de erfor att patienters lidande kunde lindras.
Patienters berittelser inom tidigare forskning visade att patienter inom palliativ vard
uttrycker oro och bekymmer relaterade till sméarta och smartlindring (Boa m.fl., 2019;
Festvag m.fl., 2025; Fjose m.fl., 2018; Ke m.fl., 2022; Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl., 2023;
Tjernberg & Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016). Betydelsen av att lindra lidande kunde
aven identifieras i flertal av bakgrundens bestdndspunkter. Forst inom en av de fyra
hornstenarna, symtomlindring, vilket syftar till att minska fysiskt, psykiskt, socialt och
existentiellt lidande (Regionala Cancercentrum, 2023). Att lindra lidande ingér dven inom
sjukskoterskors grundlaggande ansvar (Svensk sjukskoterskeforening, 2021) och utgor en
central del av den palliativ vardens definition, dar fokus ligger pa att framja livskvalitet och
lindra lidande (WHO, 2023). Den sena fasen av den palliativ varden lagger sarskilt fokus pa
att lindra patienters lidande (Socialstyrelsen, 2013). I resultatet framkom att sjukskoterskor
erfor att patienters lidande kunde lindras genom att forsdkra patienter om sjukskoterskors
narvaro och tillganglighet. Denna niarvaro kan majligtvis skapa trygghet och darigenom bidra
till att minska den oro som patienter uttrycker infor smarta (Festvag m.fl., 2025; Ke m.fl.,
2022). Vidare framkom det i resultatet att lindra patienters lidande uppfattades som
avgorande for att majliggora ett fridfullt avlidande. Detta kan ses som ett svar till de
bekymmer som patienter pavisar angdende livets slutskede inom tidigare forskning, dar oro,
smarta och existentiell &ngest framhalls som centrala erfarenheter (Boa m.fl., 2019; Festvag
m.fl., 2025; Im m.fl., 2019; Jack m.fl., 2016; Ke m.fl., 2022; Kim m.fl., 2017; Larsson m.fl.,
2023; Tjernberg & Bokberg, 2020; Osterlind m.fl., 2016). Oversiktligt kan bade lidande och
lindring av lidande forstas dven utifran det teoretiska perspektivet. Enligt Vardande beskrivs
lidande som en unik och stiandigt pdgdende kamp, dar lindring innebér att lidande bekriftas,
att kirlek ges utan krav samt att manniskan ges utrymme att uttrycka sitt lidande.
Medlidande forklaras som att vardaren tar en del av en annan méanniskas lidande och pa en
existentiellt plan delar den med henne (Eriksson, 2018). Det teoretiska perspektivet blir
synligt i hur sjukskoterskor vardar patienter och forsoker lindra deras lidande. Medlidande
kan aven urskiljas i sjukskoterskor upplevelser av kraftloshet nir lindring inte 4r majligt att
uppna. Sammantaget visar kopplingen mellan resultatet och bakgrunden att bade lidande
och lindring av lidandet ar centrala aspekter for savil patienter som sjukskoterskor. Dessa
aspekter kan dirmed sammanfattas som en av de mest betydelsefulla erfarenheter som
sjukskaterskor erfor inom vardandet av dldre palliativa patienter.

Vidare framkom i resultatet att kommunikationen mellan sjukskoéterskor och patienter
utgjorde en avgorande del av virdande. Inom temat angdende sjukskoterskors
kommunikation med patienter framkom att sjukskoterskor erfor svarigheter i
kommunikationen med patienter. Resultatet visade dven att anhoriga hade en betydelsefull
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roll i kommunikationen och fungerade som ett stod inom interaktionen mellan
sjukskoterskor och patienter. Kommunikation framhalls dven i bakgrunden som en central
del av virdande. Kompetensbeskrivelsen for legitimerad sjukskoterska beskriver vard som ett
samspel mellan sjukskoterska, patient och narstaende (Svensk sjukskoterskeforening, 2024).
Vidare betonas kommunikation som en av de fyra hornstenarna i palliativ vard, dar
relationen mellan patient, narstdende och professioner lyfts fram som avgorande for
forbattrad livskvalitet (Regionala Cancercentrum, 2023). Aven Patientlagen siger att
nirstdende ska inkluderas inom vardprocessen nir det ar mojligt (SFS 2014:821). Betydelsen
av kommunikation kan ocksa belysas genom det teoretiska perspektivet. Vardande havdar att
vardtagarens halsa skapas i relationen mellan vardare och vardtagare, dir kommunikationen
utgor grunden for vardrelationen. En vardrelation kan inte tvingas fram, utan bygger pa tillit
och omsesidig forstaelse. Genom kommunikationen blir virdtagarens behov och lidande
synliga, vilket mojliggor vard pa ett vardande och respektfullt satt (Eriksson, 2018). Ur
patienternas perspektiv framkommer dock att kommunikationen inte alltid upplevs som
tillracklig eller respektfull. Patienter beskriver kianslor av att inte bli respekterade eller
behandlade med virdighet (Larsson m.fl.,2023). Flera upplever dven att deras behov av
palliativ vird gor att de betraktas som en belastning (Osterlind m.fl., 2016). Vardsituationen
kan dessutom vicka kinslor av skam (Kim m.fl., 2017) samt leda till upplevelser av att inte
bli bekriftade och till svarigheter att kéinna glidje inom den palliativ vArden (Osterlind m.fl.,
2016). Samtidigt framkommer det att patienter upplever sjukskoterskor som hjalpsamma,
kunniga och stottande, vilket underlattar patienternas situation inom den palliativ varden
(Fjose m.fl., 2018; Jack m.fl., 2016). Dessa resultat belyser att kommunikation inte enbart
handlar om informationsutbyte, utan ocksa om bekraftelse, respekt och narvaro, faktorer
som ar avgorande for ett virdande mote. Detta kan ses som grundlaggande inom temat
kommunikation med patienter dd kommunikation utgor en forutsiattning for att skapa en
vardrelation mellan vardare och vardtagare. Nar sjukskoterskors erfarenheter sitts i relation
till det teoretiska perspektivet framstéar det som tydligt varfor kommunikation identifierades
som ett centralt tema i resultatet. En fungerande kommunikation ar en forutsattning for att
etablera en vardrelation och darigenom mojliggora ett lindrande och respektfullt vardande av
aldre patienter i palliativ vard.

Slutligen visade resultatet relaterat till sjukskoterskors behov av kunskap att sjukskoterskor
erfor att varden av adldre patienter i palliativ vard ar komplex och stéller hoga krav pa
kompetens. Detta resultat ar centralt att vidare belysa i diskussion eftersom kunskap utgor en
grund for att skapa trygghet, tillit och en fungerande vardrelation inom den palliativ varden.
Sjukskaterskors behov av kunskap framstar sarskilt tydligt i ljuset av patienters upplevelser
av livets slutskede, dar komplexa kanslor och existentiella fragor kraver en trygg och en
kunnig vardpersonal som kan beméta patienter med forstéelse och empati. Detta kan belysas
tydligast inom tidigare forskning vilket visar att patienter upplever sjukskoterskor som
kompetenta att prata om doden (Jack m.fl., 2016). Detta kan tolkas som att sjukskoterskors
professionella kunskap och kommunikativa férméga bidrar till att skapa trygghet hos
patienter i livets slutskede, trots att sjukskoterskor sjalva kan uppleva ett behov av ytterligare
utbildning och erfarenhet inom palliativ vard. Detta antyder en diskrepans mellan
patienternas upplevelse av sjukskoterskors kompetens och sjukskoterskors egen upplevda
osdkerhet. Enligt det teoretiska perspektivet ar professionell vard den formen av vard som
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utfors av vardpersonal och den innehar en grundldggande forutsittning av kunskap for
utforandet av professionell och etiskt vardande (Eriksson, 2018). Vidare framkommer det
inom kompetensbeskrivelsen for legitimerad sjukskoterska att sjukskoterskor ska ha en
pedagogisk grund och arbeta evidensbaserat (Svensk sjukskoterskeforening, 2024). Dessa
krav forutsatter att sjukskoterskor kontinuerligt utvecklar sina kunskaper vilket belyser en
koppling till temat av sjukskoterskors behov av kunskap. Vidare framkom det i resultat att
sjukskoterskor dessutom erfor ett behov av erfarenhet och att antalet ar av erfarenhet inom
den palliativa varden kunde relateras till deras kunskapsnivan. Tidigare forskning visar att
patienter i livets slutskede ofta upplever oro infor framtiden och infor att inte fa den varden
de behover (Fjose m.fl., 2018; Tjernberg & Bokberg, 2020). Patienter uttrycker aven
svarigheter att finna mening med livet inom den palliativ varden (Kim m.fl.,2017; Larsson
m.fl., 2023; Tjernberg & Bokberg, 2020). Dessa upplevelser kan kopplas till temat
sjukskoterskors behov av kunskap, da formégan att bemota oro och existentiella fragor
forutsatter kunskap, erfarenhet och trygghet i samtal om livet slut. Detta kan dven kopplas
till det teoretiska perspektivet, Vardande, vilket beskriver att genom att ansa, att leka och att
lara kan vardaren formedla karlek, hopp och tro, vilken bidrar till att patienter kan uppna
egna mal inom hailsa (Eriksson, 2018). Att sjukskoterska saknar tillracklig utbildning och
kunskap star i konflikt med kravet pa att ge evidensbaserad vard (Svenska
sjukskoterskeforening, 2024). Det innebir att den vard som sjukskoterskor utfor ska baseras
pé bade vetenskap och beprovad erfarenhet, vilket understryker vikten av kontinuerlig
kompetensutveckling for att kunna mota patienters existentiella och emotionella behov i
livets slutskede. Sammantaget visar detta att sjukskoterskor kunskap inte enbart ar
avgorande for att uppfylla professionens krav pa evidensbaserad vard, utan dven for att
mojliggora ett vardande som stodjer patienters existentiella behov och skapar mening i livets
slutskede.

6.2 Metoddiskussion

Metoddiskussionen genomfordes kronologiskt fran borjan av metodvalet till redogorelsen av
resultatet och granskades kritiskt (Henricson, 2023). Fyra kvalitetskriterier anvinds for att
vardera kvaliteten av arbetet, trovardighet, palitlighet, bekréftelsebarhet och 6verférbarhet
dar trovardighet ar det 6vergripande kriteriet. (Martensson & Fridlund, 2023). Dessa fyra
kriterier bearbetar aspekter som ar av behov att bearbetas for att kunna etablera troviardighet
for arbetet (Polit & Beck, 2021). Pélitligheten for arbetet pavisas genom att etablera tidigare
erfarenheter och foruppfattningar angdende den palliativa virden under etiska 6verviganden
(Martensson & Fridlund, 2023). Genom redogorelse under metod rubriken angaende
arbetets genomforande stiarktes trovardigheten av arbetet och foljande beskrevs beslut och
overviaganden som metoden grundades pa for att 6ka troviardigheten av arbetet. Metodvalet
for detta arbete etablerades innan artiklar som var involverade i arbetet var valda for att
kunna inkludera kvalitativa och kvantitativa artiklar. Informationssokningen uppdagade att
artiklar som baserades pa erfarenheter inte var lika atkomliga med en kvantitativ metod som
med en kvalitativ metod. Ett alternativ for metodvalet skulle vara att anvianda en integrativ
litteraturoversikt av Friberg (2022a) vilket exklusivt anvander kvalitativa artiklar och
inkluderar ett till steg vid analysprocessen déar resultatet tolkas. Pa grund av brist pa kunskap
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inom det vetenskapliga forskningsomradet och att detta arbete var for grund niva ansags inte
en integrativ litteraturoversikt att vara lamplig da tolkningen av resultatet tyder pa en hogre
niva av kunskap for genomforandet av tolkningen.

Datainsamlingen var den delen av arbetet som upptog majoriteten av tiden spenderad pa
detta arbete. En aspekt som uppenbarades under datainsamlingen var att det var
frustrerande nar artiklar inte hade tydligt etablerade inkluderings eller exkluderings kriterier.
Detta forsvarade processen att hitta data som stimde 6verens med inkluderings och
exkluderings kriterier som var etablerade inom detta arbete. Huvudsakligen anviandes Cinahl
Plus for att soka efter data pa grund av att vid borjan av datasokningen var Cinahl Plus den
databas som resulterade inom flest artiklar som kunde vara av nytta till detta arbete. Vid en
jamforelse mellan Cinahl Plus och PubMed upplevdes det att PubMed var komplicerad
medan Cinahl Plus var relativt simpel. Detta lede till en mojlig 6verpresentation av artiklar
som var fran Cinahl Plus. Efter informationssékningen inom vald metod och omrade efter
data danades det att anvindningen av en exklusivt kvalitativ metod for arbetet, speciellt i
fallet dar det som skall forskas var erfarenheter, hade majligtvis lett till ett omfattande
resultat. Den valda metoden gav svar pa syftet, diremot var det for att syftet var formulerat
pé sé vis att ett svar var garanterat. Att hitta artiklar som stimde 6verens med alla etablerade
inkluderings kriterier och exkluderings kriterier var utmanande, huvudsakligen for att
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studien fokuserade pa “dldre” patienter.

I borjan av arbetet var dldersgransen etablerad som 65 + for de som anségs vara “dldre”
patienter. Informationssokning gav ytterst fa traffar och farre dnda var relevanta av de traffar
som sokningar resulterade i. Detta var alltmer klart nir en avgriansning for artiklar som
inkluderade patienter som var 65 + var anviand vid sokningen. Det visades att inte alla
artiklar som inkluderade patienter som var 65 + anviande avgransningen for 65 +. Darutover
fanns det artiklar som anviande avgransningar for 80 + eller alternativt vilket stimmer
overens med inkluderings- och exkluderings kriterium. Daremot var de exkluderade vid
anvandningen av en 65 + avgransning. Efter majoriteten av tiden spenderad pa sokningen for
detta arbete var 6ver och den minimala mangden av artiklar som var acceptabla for detta
arbete inte kunde erhéllas med en 65 + avgransning valdes det att inte bruka en 65 +
avgransning. Detta beslut var ett av besluten som togs under arbetets genomférande med
hjalp av konstant bearbetning av data med hjilp av andra studenter och handledare.
Dessutom var inte alla artiklar lika framkommande med patienters alder vilket
sjukskoterskors erfarenheter baserades pa. Vilket skapade ett behov att specificera inom
inkluderings kriterier att artiklar som beskrev patienter som “older”, “elder”, “aged” eller
alternativt var inkluderade pa grund av den beskrivelsen. Vid osdkerhet angdende patienters
alder anviandes amnesorden som foérklarat av Hellberg och Karlsson (2023) for att sdkerstilla
att artiklars patienter ar inom inkluderings kriterier. Artiklar som inte stimde 6verens med
inkludering- och exkluderingskriterier var inkluderade endast om resultatet var relevant och
inte utstickande i jamforelse med de artiklar vars inkludering- och exkluderings kriterier
stimde overens. Om resultatet var utstickande ansags det att det var en chans att det
utstickande resultatet var for att artikeln inte stimde 6verens med inkluderings- eller
exkluderings kriterier och darfor var artikeln inte inkluderad aven om resultatet var relevant.
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Trovardigheten av ett arbete var kriteriet som relateras till data inkluderad inom arbetet och
om den data var sann och att tolkningen av data var korrekt (Polit & Beck, 2021).
Trovardighet kunde etableras for arbetet genom diskussion angaende tolkningar av data med
handledare eller andra studenter (Martensson & Fridlund, 2023). Detta inkluderade
dessutom att arbetet innehar tva forfattare vilket tillforde tva perspektiv for arbetet.

En god palitlighet styrkte arbetets trovardighet och majliggjorde att resultatet kunde
aterskapas vid vidare forskning angaende liknande fenomen och urval (Polit & Beck, 2021).
Pa grund av svarigheter att soka artiklar var det aldrig ett behov att gora ett val mellan tva
artiklar for inkludering inom arbetet. Alla artiklar som var svarande pa syftet blev valda att
inkluderas i arbetet. De artiklar som inte blev valda var exkluderade endast pa grund av
inkluderings eller exkluderings kriterier. En redogorelse under metod rubriken for
inkluderings och exkluderings kriterier styrkte pélitligheten av arbetet genom att mojliggora
aterskapande av resultatet inom vidare forskning. Informationssékningen visade att varden
av aldre palliativa patienter var ofta utford av vardare vilkets utbildningsniva var
underskoterskor och inte sjukskoterskor. Ett val av detta arbete som kunde 6kat mangden
artiklar som informationssokningen hade resulterat i var att inkludera underskoterskor samt
andra vardare som utfor varden av patienter. Inkluderingen av andra vardare kunde
mojligtvis andrat resultatet till en 6verblick av palliativa virden som en helhet, vilket
nuvarande endast pavisar sjukskoterskors perspektiv av den palliativa varden.

Alla forutom tva artiklar var fran olika lander vilket hjalpte att skapa en mer realistisk bild av
sjukskoterskors erfarenheter av att varda aldre patienter inom den palliativa varden varlden
over. Ingen av de artiklar som var valda for arbetet var resultatet av en ledande s6kning pa
grund av att det kunde ses som foruppfattningar angdende omradet menat att forska inom.
Genom presenterande av hur kvalitetsgranskningen genomfordes kunde kvalitetskraven for
inkludering av en artikel i arbetet pavisas for lasare vilket 6kade pélitligheten av arbetet.
Granskningen av artiklar genomférdes med hjalp av bada medforfattare for att minska risken
att resultatet av granskningen blev fel. Detta forsiakrade att alla artiklar fyllde kvalitetskraven
och minskade chansen att inkluderingen av en artikel var baserat pa endast ett perspektiv.
Detta ansags som en styrka och stirkte palitligheten.

En god bekriftelsebarhet betyder att all data som &r inkluderad inom arbetet ar fri fran
asikter och redogors utan partiskhet (Martensson & Fridlund, 2023; Polit & Beck, 2021),
vidare var en klar redogorelse for analysprocessen presenterad under metod rubriken, vilket
okar bekriftelsebarheten av arbetet (Martensson & Fridlund, 2023). Resultatet pavisade tva
teman som kunde argumenteras var bristande inom den palliativa virden och under etiska
overvaganden etablerades foruppfattningar av den palliativa virden som bristande. P4 grund
av detta var bekraftelsebarheten ytterst betydelsefull att etablera genom en redogorande
forklaring av analysen och konstant bearbetning av data for att forsakra att dessa teman inte
var grundade inom foruppfattningar om den palliativa varden.

Overforbarhet kriteriet star for att arbetets resultat kunde 6verforas och brukas inom andra
kontexter eller grupper (Méartensson & Fridlund, 2023; Polit & Beck, 2021), vidare kunde
overforbarhet etableras genom etablering av de resterande kriterier for trovardighet,
namligen trovardighet, palitlighet och bekraftelsebarhet samt ett tydligt resultat (Martensson
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& Fridlund, 2023). Resultatet var bearbetat mellan andra studenter och handledare for att
etablera ett tydligt resultat och inkluderings- och exkluderings kriterier beskrev pa vilken
grund inkluderingen av artiklar var baserade pa vilket ansags styrka oéverforbarheten.

6.3 Etikdiskussion

En aspekt som genomsyrat arbetsprocessen for att genomfora detta arbete var att se till att
inte arbetet fabricerar eller forfalskar ndgon del av arbetet. Fabrikation forklaras som att
pavisa data eller resultat som att det ar verkligt nir det inte 4dr det och forfalskning betyder
att manipulera data eller resultat pa nagot vis (Polit & Beck, 2021). Sa vid varje applicering av
nagon annans arbete sikerstélldes det att vad som skrivs faktiskt dr vad som det originella
information kéllan havdar. Det hiande vid flertal tillfallen att medforfattare upplevde ett
behov att forsdkra att det som har skrivits faktiskt stimmer 6verens med vad
informationskallor faktiskt sager. Detta var pa grund av att medforfattare ville sikerstélla det
overstimmande med vad informationskallor havdar. Utover det var 6versattningen av
material frn engelska till svenska en aspekt som behover tilltalas. Inom etiska 6verviganden
etablerades det att ett lexikon skulle anvandas vid 6versittningen fran engelska till svenska
vid applicering av data fran informationskallor. Det forekom tillfallen nar ett par ord inte var
helt klart hur de skulle 6versittas da lexikon havdade att det kunde anviandas pa flera olika
satt. Vid séddana tillfallen anvindes Google som en sekundar killa for hur ett ord kunde
appliceras. Oredlighet i formen av stavfel, grammatikfel och meningsuppbyggnad var
forbattrad pa 6ver genomférandet av arbetet med hjalp av handledare och medstudenter. En
betydelsefull aspekt som var av behov att diskutera var de foruppfattningar som etablerades
inom etiska 6verviganden. Sjukskoterskors kommunikation med patienter och
sjukskoterskors behov av kunskap kunde argumenteras vara fran ett ursprungligt bristande
vy av den palliativa virden. Bearbetning av resultatet och triangulering som forklarat av
Martensson och Fridlund (2023) var utfort gentemot resultat for att minska risken att
resultatet var paverkat av foruppfattningar. Vid varje tillfille ett resultat som var bristande
var identifierat diskuterades det i dialog mellan medforfattare om detta resultat mojligtvis
var pa grund av forforstaelse. Detta genomfordes genom att presentera det bristande
resultatet for handledare med bada medforfattare narvarande och forklara pa vilken grund
resultatet baserades pa och 6ppna upp resultatet for diskussion. Endast nar alternativa
uppfattningar av resultatet var uteslutna, med hjilp av medférfattare och handledare, togs
beslutet att resultatet inte var ursprungligen fran forforstaelse inom omradet.

7 SLUTSATS

Baserat pa detta arbete ar det synligt att sjukskoterskor stravar for att utfora en god vard
gentemot ildre palliativa patienter. Att lindra patienters lidande ar betydelsefullt for
sjukskoterskor och sjukskoterskor stravar efter att lindra patienters lidande.
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Kommunikationen mellan sjukskoterskor och patienter visades vara betydelsefull for
palliativ vard och sjukskoterskor forsoker 6verkomma svarigheter som presenteras vid
kommunikationen med patienter. Inom att kommunicera med patienter visades anhoriga
vara vardefulla. Dessutom kan ett behov for kunskap pavisas i foreliggande examensarbete da
erfarenheter och utbildning framkommer som viardefullt for sjukskoterskor inom palliativ
vard. Huvudsakligen ar det synligt att sjukskoterskor forsoker viarna for att dldre patienter
inom den palliativ virden ska f den virden de behover.

7.1 Forslag pavidare forskning

Baserat pa resultatet av arbetet existerar fortfarande behovet att forska inom den palliativa
varden med en inriktning pa dldre patienter. Det faktum att sjukskoterskor anvinde olika
metoder att lindra patienters lidande tyder till att det mojligtvis finns flera metoder som inte
detta arbete pavisade. Alternativa l6sningar vid bristande kommunikation skulle kunna
underlatta for sjukskoterskor och om det finns fler grundlaggande aspekter 4n kunskap som
hjalper sjukskoterskor vid palliativ vard. Vidare forskning kan baseras pa de teman detta
arbete resulterade inom. Satt att lindra patienters lidande, grunden till bristande
kommunikation och vilken kunskap som ar behovd vid utférandet av den palliativa varden.
Om fokusen ar pa tidigare forskning kan dessutom vidare forskning inkludera omraden
sdsom dldre patienter inom palliativ vard och hur de upplever den palliativa varden,
patienters uppfattningar om sjalvstandighet inom den palliativa varden eller hur
sjukskoterskor kan framja patienters kontroll 6ver sin egen vard.
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