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Bakgrund: Da patienten vardas vid en palliativ avdelning ar sjukdomen ofta langt framskriden. Malet for var avdelning &r att varden
ska vara personcentrerad och att varje patient ska ges mdjlighet att leva enligt egna énskemal sista tiden i livet.

Syfte: Att framja patientmedverkan och personcentrering i varden pa en palliativ vardavdelning

Metod: Hela vardteamet (enhetschefer, sjukskoterskor, underskoterskor, paramedicin samt Iakare) har arbetat med att utveckla
arbetssatt for att med systematik framja personcentrering. Arbetet har genomforts utifran vetenskaplig litteratur och Nationella
vardprogrammet. Teamet har arbetat i workshops, arbetsmoéten samt aterkommande samtal vid morgonmaéten och
arbetsplatstraffar. Personcentrerad vard har varit aterkommande tema vid planeringsdagar.

Resultat:

Som ett resultat av arbetet har tre parallella processer utvecklats: 1) Vid inskrivning anvands SwipeCare, ett verktyg som gor det
mojligt att via en iPad registrera uppgifter direkt i journalsystem. Via verktyget anvands avancerade mallar for att grunda
inskrivningen i personcentrering. Processen har medfort 6kad tid for patientkontakt pga méjlighet att skriva
inskrivningsanteckningen inne hos patienten.

2) Daglig bedsiderapportering dvs Gverrapportering tillsammans med patienten genomfors for att framja delaktighet, transparens
och saker 6verlamning mellan arbetsskift samt skapa mer patientnara tid. Overlamningen har upplevs som séker och det ar tryggt
for patienten att veta vem som ar i tjanst och har ansvar.

3) Varje vecka genomfors teamrond med hela teamet. Varje teammedlem forbereder sig innan och patients och narstaendes
behov vags in for att enas om vardniva och insatser. Arbetet struktureras sa att en person leder, en annan dokumenterar i
vardplanen, och en anvander ytterligare en dator for att snabbt hitta fakta. Detta har bidragit till struktur och fokus pa ratt saker.

Konklusion:

Tillsammans har de tre parallella arbetsprocesserna framjat férutsattningarna och méjligheterna att arbeta personcenterat och 6ka
patientmedverkan. Arbetet behdver dock vara kontinuerligt for att standigt fortsatta utveckla och férbattra de tre processerna samt
finna nya arbetssatt.



