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Omvardnad, palliativ vard

Nationellt vardprogram for palliativ vard (cancercentrum.se)

Palliativ omvardnad och okat vilbefinnande
Utga fran patientens och de narstaendes individuella behov, 6nskemal och vanor sa langt det ar
moijligt.

e Ge stod for att uppratthalla funktioner kring personens grundlaggande palliativa vardbehov.
e Initiera aktiviteter for att 6ka valbefinnande och livskvalitet.

e Ge stod for god personlig hygien och munvard.

e |dentifiera och lindra specifika besvarande symtom.

e Ge lakemedel och relevanta omvardnadsatgarder som ar till hjalp for patienten.

e |dentifiera och bejaka existentiella behov hos patient och narstaende.

Symtomlindring genom mjuk beroring, hudvard eller massage kan ha positiv effekt vid exempelvis
smarta, oro, depression, somnsvarigheter.

Patientens omgivning

e Rum med ren, slat sval sing med kuddar fér en battre positionering.

e Balans mellan behov av social samvaro och behov av att dra sig tillbaka.
e Maodjligheter till privatliv och personlig anpassning av vardmiljon.

e Dampning av storande ljud (medicinteknisk utrustning, andra patienter).
e Bra belysning.

e Garna miljé med nérhet till natur, och tillgang till musik eller konst.

Kommunikation

e Skapa mojlighet for patienten att verbalt eller skriftligt utrycka sig, exempelvis 6nskemal.

e Skapa tillit och kontinuitet med samtal for att underlatta for exempelvis god information,
mojlighet att gbra egna val.

e Haen 6ppen kommunikation om till exempel aktuell behandling och patientens tillstand.

e Lyssna aktivt, genom att bekrafta.

e Var observant pa bade ditt och patientens kroppssprak.

Andning
Andndd ar en subjektiv upplevelse som bér bedémas (rakna andningsfrekvens). Patienten kan
behodva tatare tillsyn.

Andnéd kan lindras av:

e en svag luftstrom mot ansiktet, (fonster, handfldkt)

e lagesandring

e energibalans — prioritera de mest uppskattade aktiviteterna
e god andningsteknik (motstandsandning)

e minskad oro.
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Elimination

Forstoppning, diarré, och miktionssvarigheter ar vanligt. Genomgang av tidigare miktions- och
avféringsvanor samt potentiella orsaker (infektion, Iakemedel, tidigare kirurgi eller stralbehandling)
kan underlatta for atgarder.

e FoOrstoppning — laxermedel (stolpiller, klysma, lavemang) med mjuk bukmassage kan lindra.

e Diarré — undvik dehydrering, hall huden perianalt ren och torr, applicera barriarsalva vid sarighet.

e Miktionssvarigheter — symtom kan vara smaérta och oro, mat urinproduktion med bladderscan vid
problem, satt urinkateter vid behov.

Under livets sista dagar gagnar séllan laxerande atgarder personens valbefinnande.

Munproblem och sviljningssvarigheter

Muntorrhet och svampinfektion i mun kan ge svarigheter att tugga och svélja maten. Rad som kan
provas for att underlatta ar att:

e skolja munnen med vatten fore maltid

e vilja mjuk och blot mat (potatismos i stallet for kokt potatis, kex doppat i dryck)

e vailja kolsyrad dryck som kan stimulera svaljningsreflexen

e (vervaga anpassad konsistens pa mat och dryck, sa som fértjockad vatska

o halla en god position i sittande samt lugn och ro vid maltid

| livets slut féorekommer generella svaljningssvarigheter. Da rekommenderas god munvard och fuktad
munslemhinna samt allman forsiktighet avseende mat och vatska.

Kroppstemperatur

Andrad kroppstemperatur i sent palliativt skede &r vanligt och naturligt. Exempel p& atgarder vid
feber:

e svalt och luftigt rum, svala sangklader

e svalka for patienten

e vatska och munvard.

Somn, vila och aktivitet

Sémn

e |dentifiera patientens somnmonster och stérande faktorer eller symtom.
e FOrsok ta bort stérande faktorer eller lindra stérande symtom om maijligt.
e Behandla eventuella orsaker till somnléshet.

Fatigue

Fatigue eller trotthet ingar i skattningsskalor sasom ESAS-r och IPOS. Patientens fatigue bér bedémas
genom exempelvis dagbok. Patienten bor darefter fa hjalp med information och vid behov fysisk
aktivitet.

Fysisk aktivitet och traning
Fysisk aktivitet och tréning ar lampligt vid palliativa vardbehov, oavsett alder och kan ge:
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o forbattrad kondition, 6kad styrka och fysisk funktion
e en positiv upplevelse
e bibehallet oberoende, minskad fatigue.

Aktivitet och aktivitetsforlust

e Aktivitetsforlust ar en naturlig del av forloppet.

e Aktivitetshistoria kan anvandas for vid behov av intervention.

e Oversyn av miljon och utprovning av hjalpmedel kan méjliggdra fortsatta aktiviteter.

Hud och sar
e Inspektera hudkostymen dagligen och hall huden torr, ren och mjuk.
e Smorj torr och oelastisk hud dagligen med mjukgorande.

Inkontinensassocierad dermatit

e Behandla inkontinensen om majligt, i samrad med patient, personal eller ndrstaende.

e Barriartvattlappar rengor, skyddar och aterfuktar huden. Smoérj med mjukgérande vid behov.
e Undvik forband.

Trycksar

e Forebygg trycksar. Minska tryck och friktion (lagesandring och tryckavlastning).

e GOr garna en risk- och hudbedémning, i samrad med patient, personal eller ndrstaende.
e Behandla smarta orsakad av trycksar.

Maligna tumaorsar
Maligna tumorsar bér bedomas och behandlas multiprofessionellt och multidisciplinart utifran

patientens behov. Risken for storre blédningar bor bedémas och atgarder planeras tillsammans med

patient och de narstaende.

Sexualitet och intimitet
e Samtal om sexualitet och intimitet samt rad och stéd kan underlatta.
Glidmedel, lokal 6strogenbehandling och erektionsmedel kan vara till hjalp.

Annan sexuell teknik, hjalpmedel eller Iakemedel kan behdvas.
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Intimhygienrad (intimolja for att undvika uttorkning, barriarkram i vulva som skydd inkontinens).



