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Ingress

Varen 2017 ble det etter initiativ fra Marianne Fjose etablert et FOU samarbeid innen
palliativ behandling, pleie og omsorg med Sglvi Eide Lunde og Kristin VValen. Sammen ble
det bestemt & kartlegge om undervisningen ved Hagskolen pa Vestlandet (HVL) sine
bachelorutdanninger i sykepleie er i trad med offentlige faringer samt forskningsfeltet. Det
ble sgkt «<smaforskmidler» ved campus Stord/ Haugesund, og prosjektgruppe og
referansegruppe ble etablert (Se vedlegg 1 og 2). Denne delrapporten presenterer funn fra
kartleggingen, og diskuterer eksisterende undervisningstilbud opp mot nasjonale og
internasjonale anbefalinger og forskning innen palliasjon. Delrapporten peker pa utfordringer
og kommer med noen forslag til oppbygging av undervisning innen fagfeltet palliasjon ved
HVL. Det er gnskelig at resultatet av prosjektet integreres i samorganisering av
bachelorprogrammene i sykepleie ved HVL fra 2020.

Bakgrunn

Det engelske begrepet «palliativ care», star for palliativ behandling, pleie og omsorg. Fordi vi
pa norsk ikke har et godt ord for «care», som dekker bade behandling, pleie og omsorg, har
ulike begrep blitt brukt, som palliativ omsorg og palliasjon. Palliativ behandling, pleie og
omsorg er et eget fagfelt innen helsetjenesten. Fagfeltet har som mal a fremme livskvalitet for
alvorlig syke og dgende pasienter og deres familier gjennom lindring av fysiske, psykiske,
sosiale og eksistensielle problem.

Palliasjon skal gjelde uavhengig av diagnose og alder, ved alle stadier av alvorlig sykdom fra
diagnosetidspunkt til ded og ikke bare i livets siste fase (Ferrell, Coyle, & Paice, 2015; NOU
2017:16, 2017). Dette vil sammen med gkt forventet levealder, medfare at flere personer vil
fa behov for palliativ behandling, pleie og omsorg i fremtiden (Josephsen & Martz, 2014;
NOU 2017:16, 2017). Sykepleiere er den helseprofesjonen som star pasienter og familier
narmest, har ofte kontinuerlig kontakt og oppfalging og er derfor i en ngkkelposisjon til &
hjelpe og statte pasienter og familier i palliativ fase (Cavaye & Watts, 2014b; Josephsen &
Martz, 2014; Sekse, Hunskar, & Ellingsen, 2018). Pasienter og familiemedlemmer trenger
kompetente sykepleiere pa alle niva av helsetjenesten innen palliativ behandling, pleie og
omsorg (Gamondi, Larkin, & Payne, 2013; Helsedirektoratet, 2015; NOU 2017:16, 2017).
Det er en helsepolitisk malsetting i Norge at pasienten skal fa mest mulig hjemmetid, og om
mulig dg hjemme (NOU 2017:16, 2017). En barriere mot hjemme-dad er tilgang pa
hjemmesykepleie og ngdvendig kunnskap i palliasjon (Helsedirektoratet, 2015; NOU
2017:16, 2017; Wallace et al., 2009).

Kompetanseutvikling i palliativ behandling, pleie og omsorg starter i bachelor utdanningen.
Rammeplan for sykepleierutdanning peker pa at bachelorutdanningen skal sikre at alle
nyutdannede sykepleier har grunnleggende kunnskap i lindrende behandling, pleie og omsorg
(Kunnskapsdepartementet, 2008). Imidlertid viser en ny offentlig utredning (NOU 2017:16)
«Pa liv og dad» at det eksisterer lite systematisk kunnskap om innhold av palliativ
behandling, pleie og omsorg i sykepleieutdanningene i Norge.

Forskingsstudier viser at sykepleierstudenter er lite forberedt og utrygge i forhold til
ivaretagelse av pasienter og pargrende i palliativ fase (Gillan, van der Riet, & Jeong, 2014;
Lippe & Carter, 2015), og at studentene opplever mgtene med dgende pasienter som



skremmende og krevende (Cavaye & Watts, 2014a; Charalambous & Kaite, 2013; Gillan,
van Der Riet, & Jeong, 2014). Dette kan fare til en avstandtaking til arbeid med pasienter i
palliativ fase (Cavaye & Watts, 2014a). Samtidig rapporterer noen studier at studenter har
utbytte av undervisning innen palliativ behandling, pleie og omsorg. Forgvrig fremkommer
det ikke hvilke undervisningsmetoder som gir best leeringsutbytte i forhold til kunnskaper,
ferdigheter og holdninger, men undervisningsformer som fremmer refleksjon og studentaktiv
leering fremheves (Alt-Gehrman, 2017; J. N. Carmack & S. Kemery, 2018; Gillan et al.,
2014; Lippe & Carter, 2015). Det er derfor rimelig & sparre seg om bachelorutdanningene i
sykepleie er rigget for a gi studentene grunnleggende kompetanse i palliativ behandling, pleie
0g omsorg.

Formal

Prosjektets formal har veert & kartlegge og videreutvikle utdanningskvalitet innen fagomradet
palliativ behandling, pleie og omsorg for bachelorstudenter i sykepleie i HVL gjennom a:

e Kartlegge hva nasjonale og internasjonale faringer og retningslinjer vektlegger, og
hvilke anbefalinger som gis angaende utdanning innen palliativ behandling, pleie og
omsorg pa bachelorniva.

e Kartlegge hva forskning sier om hvilken undervisning som blir gitt i palliativ
behandling, pleie og omsorg i bachelorprogram i sykepleie

o Kartlegge og sammenligne palliativ behandling, pleie og omsorg; leeringsutbytter,
undervisningstemaer og metoder, pensum og hvor i bachelorprogrammet
undervisningen blir gitt ved de ulike campus pa HVL.

Pa bakgrunn av kartleggingene, er formal videre a:

e Utvikle forslag til kvalitetsindikatorer innen palliativ behandling, pleie og omsorg i
trad med nasjonale og internasjonale faringer, retningslinjer og forskning.
e Gi anbefalinger for undervisningsopplegg innen fagomradet palliasjon i HVL.

Dette for a sikre at undervisningen er i trdd med nasjonale fgringer, arbeidslivets krav og
oppdatert kunnskap.

Prosjekt- og referansegruppe

Deltakere i prosjektgruppen har veert medarbeidere fra institutt for helse og omsorgsvitenskap
(IHO) i HVL

Prosjektgruppe
Prosjektleder:

e Sglvi Anne Eide Lunde, hgyskolelektor/ fag- og emneansvarleg campus Haugesund
Prosjektmedarbeidere:

e Kristin Valen, hgyskolelektor/ PhD stipendiat campus Haugesund

e Marianne Fjose, hgyskolelektor/PhD stipendiat/ emne- og studieansvarlig campus

Forde

e Inger Helen Hardeland Hjelmeland, hayskolelektor campus Stord

o Sigrid Bge Skogstrand, hgyskolelektor campus Bergen

e Anne Marit Sand, farstelektor campus Bergen




Referansegruppe

e Sidsel Ellingsen, Fersteamanuensis, VID vitenskapelig hagskole, campus Bergen,

e Astrid Haland, leder, Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester i Helse
Fonna

e Ann-Kristin @ren, undervisnings sykepleier, Kompetansesenteret i lindrande
behandling Helseregion Vest (KLB)

e Bente Ervik, farsteamanuensis, Universitetet i Tromsg (UIT) campus Tromsg,
Institutt for helse- og omsorgsfag / Universitetssykehuset Nord-Norge HF
Kompetansetjeneste for lindrende behandling, Kreftavdelingen

e Reidun Sandvik, farsteamanuensis, HVL Bergen

e Irene Aasmul, hggskolelektor/ PhD stipendiat, HVL Bergen

Arbeidsprosessen

Det ble sgkt om «smadriftsmidler» fra campus Stord/Haugesund til & utvikle et
samarbeidsprosjekt. Prosjektet fikk innvilget kr.8.000 til dekking av reise og opphold for
ansatte campus Haugesund/Stord, samt lunsj for prosjektgruppen ved mgter. Regnskapet
viser et forbruk pa kr. 3955 (se vedlegg 3). I tillegg er utgifter til en reise for
prosjektmedarbeider fra Fgrde dekket av HVL Fgrde. Undervisere innen palliasjon fra
campus Stord og campus Bergen ble invitert inn i prosjektgruppen og referansegruppe ble
etablert. Prosjektgruppen startet sitt arbeid hgsten 2017, og har hatt to fysiske mater pa
campus Kronstad, og ellers dialog via Skype og mail.

Delrapporten er skrevet av Sglvi Eide Lunde, Marianne Fjose og Kristin Valen med innspill
fra de andre i prosjektgruppen og referansegruppen.




Metode

Prosjektet har hatt ulike delmal, det har derfor veert ngdvendig & bruke ulike metoder for a
innhente kunnskap. Ferst fant vi fram til nasjonale og internasjonale offentlige faringer og
retningslinjer som omhandlet palliativ behandling, pleie og omsorg. Dernest gjorte vi et
systematisk sgk etter forskning som kartla hvilken undervisning som blir gitt i palliativ
behandling, pleie og omsorg i bachelor program i sykepleie. Tilslutt har vi kartlagt innholdet
av palliativ behandling, pleie og omsorg i bachelorprogrammene i sykepleie ved de ulike
campus i HVL. I det fglgende blir hver av metodene naermere beskrevet.

Innhenting av nasjonale og internasjonale fgringer og retningslinjer

Et utvalg nasjonale og internasjonale offentlige faringer og retningslinjer som omhandler
fagfeltet palliativ behandling, pleie og omsorg er valgt ut. Utvelgelsen er basert pa var faglige
kompetanse som undervisere, forskere og klinikere innen fagfeltet. Vi har ogsa snakket med
nasjonale fagpersoner, som kan regnes som eksperter innen fagfeltet. En oversikt over hvilke
nasjonale og internasjonale faringer og retningslinjer som er studert, se tabell 1.

Tabell 1
Nasjonale faringer og retningslinjer Internasjonale White papers
www.Eapcnet.eu. (2009). White Paper
on Standards and Norms for Hospice and
NOU 2017:16. (2017). Pa liv og ded. Palliative Care in
Palliasjon til alvorlig syke og deende Europe: Part 1.
Gamondi, C., Larkin, P., & Payne, S.
Helsedirektoratet. (2015). Nasjonalt (2013). Core competencies in palliative
handlingsprogram for palliasjon i care: an EAPC white paper on palliative
kreftomsorgen. (1S-2285). care education: part 2.
Rammeplan for sykepleierutdanning (2008)

Sgk etter forskning

Sek etter forskning er gjort i databasene Academic Search Elite (ASE), Cinahl med fulltekst
og Medline. Sgk i ASE muliggjer a samtidig sgke i Medline og Cinahl, men utelukker bruk
av MESH og trunkering. Omfattende synonymordgrupper ble derfor utarbeidet for hver av
sgkeomradene; palliative care, nursing student, og nurse education. Synonymordgruppene ble
kombinert med AND. Sgk er tidsmessig avgrenset fra januar 2000 til november 2017. Videre
har sgk vaert avgrenset til engelskspraklige artikler. 1 tillegg er manuelt sgk i alle relevante
artiklers referanselister gjennomfart (Se vedlegg 4 - oversikt over sgkeord).

Kartlegge palliasjon i bachelor i sykepleie ved HVL's 4 campus

Undervisere innen palliativ behandling, pleie og omsorg fra alle 4 campus og alle 5
bachelorprogrammene har deltatt i prosjektet. Hver underviser har fylt ut et
kartleggingsskjema som inneholdt fglgende: leeringsutbytter, temaer, undervisningsmetoder,
antall timer, pensum og i tillegg nar i utdanningen de ulike tema blir undervist i (se vedlegg
5). Skjema brukt i kartleggingen er utarbeidet parallelt med arbeidet med
kvalitetsindikatorene (se vedlegg 6).




Resultater

Offentlige f@ringer og utredninger

| fglge rammeplan for sykepleieutdanning (Kunnskapsdepartementet, 2008) skal studentene
etter endt utdanning ha handlingskompetanse til & lindre lidelse hos bade pasient og
pargrende, hjelpe pasienten til en verdig ded, og informere, undervise og veilede pasienter og
pargrende om problemer og behov som oppstar ved sykdom, lidelse og dgd. Bade
«Handlingsprogram for palliasjon i kreftomsorgen» (Helsedirektoratet, 2015) og NOU
2017:16 «Pa liv og ded», som begge bruker begrepet palliasjon, sier at alt helsepersonell bar
ha generell kompetanse innen palliasjon, som de helst bgr fa gjennom sin grunnutdanning.

| et vedlegg til Handlingsprogrammet (Helsedirektoratet, 2015) skisseres tre ulike niva
kompetansekrav (A-B-C) som alle yrkesgrupper som yter lindrende behandling, pleie og
omsorg skal ha, innenfor sitt niva. Niva A er grunnleggende kompetanse i palliasjon, som ma
formidles i grunnutdannelsen. For gvrig presiseres ikke kompetansekravene pa niva A
ytterligere i vedlegget. Men i hoveddelen av handlingsprogrammet star det at grunnleggende
palliasjon ivaretar: kartlegging av symptomer og plager, symptomlindring, informasjon til
pasient og pargrende, pargrende, terminal pleie, sorgarbeid og oppfelging av etterlatte og
dokumentasjon og kommunikasjon mellom aktarene.

NOU 2017:16 «Pa liv og dgd» poengterer at det er viktig a styrke kompetansen i palliasjon.
Utredningen foreslar at det i alle helse- og sosialfaglige utdanninger, der fagpersonellet mgter
pasienter og pargrende med behov for palliasjon, skal framga av rammeplaner, studieplaner
og leeringsutbytter at palliasjon er et fagfelt. Videre foreslaes at det systematisk ma
undervises i palliasjon, og at undervisningen ikke kun er del av andre temaer. Undervisningen
om palliasjon bgr omfatte palliasjon til alle som har behov, uavhengig av diagnose og alder,
og den ma ivareta tidlig integrasjon av palliasjon, samt ha et tverrfaglig perspektiv. Som
kompetansekrav trekker utredningen frem kompetanse om pasientens grunnsykdom,
palliasjon og kommunikasjon med pasienter og pargrende i sarbare livssituasjoner.

European Association of Palliative Care gav i 2013 ut ett «white paper», om «Core
competencies in palliative care» basert pa ekspertuttalelser fra hele verden (Gamondi et al.,
2013). Kjernekompetansene som blir trukket frem her er: helhetsperspektiv pa
livsbegrensende og livstruende sykdom, fremme fysisk velvere, mgte psykologiske, sosiale
og andelige/eksistensielle behov, familieomsorg, etikk, koordinering og tverrfaglig
teamarbeid, mellommenneskelig og kommunikasjonsdyktighet, selvbevissthet.

Forskning om utdanning i palliativ behandling, pleie og omsorg

Det synes a eksistere sparsomt med forskning som har kartlagt hvilken undervisning som
tilbys i bachelor program i sykepleie. Studiene vi har funnet er utfgrt i England (Dickinson,
2008; Lloyd-Williams, 2002), USA (Dickinson, 2006), Canada (Wilson, 2011), Australia
(Johnson, 2009) og Canada og England (Tamlyn, 1997). Studiene har alle brukt spgrreskjema
med noen apne spagrsmal som datainnsamlingsmetode. Temaene studiene har veert opptatt av
a kartlegge er sammenfallende og omhandler: antall timer undervisning, temaer, underviseres
kompetanse, undervisningsmetoder og om palliativ behandling, pleie og omsorg ble undervist
som egne kurs eller var integrert i andre kurs, e.g. (Dickinson, Clark, & Sque, 2008; Johnson,
Chang, & O' Brien, 2009; Wilson, Goodwin, & Hewitt, 2011).



De fleste studiene har rapportert at antall timer undervisning i palliativ behandling, pleie og
omsorg varierte stort fra skole til skole. For eksempel rapporterte Dickinson et al. (2008) at
det gjennomsnittlig ble gitt 44,7 timer undervisning. Mens Johnson et al. (2009) rapporterte at
48 % av skolene oppgav 5-10 timer undervisning. Det store spriket i antall timer som
undervises bekreftes og i to oppsummerings studier (Cavaye & Watts, 2014a; Pesut et al.,
2014).

En rekke ulike temaer ble undervist, se tabell 3.

Tabell 3

Nevnt i antall
Temaer studier
Kommunikasjon om dgd og deende
Prinsipper i palliative care

Hospice bevegelsen

Smerte og symptomkontroll
Familiens behov
Etterlatteoppfelging, sorg, tap
Psykososial og emosjonell omsorg
Eksistensiell omsorg

Etiske temaer

Holdninger til dgd og dgende
Dgdsangst

Kulturforskjeller

Rollen som hjelper

Lovgivning

WININ|FP[ININWIRFR|RAIRPRPIWIRFRIN >

Forelesinger er den undervisningsform som oftest blir rapportert, men ogsa smagruppe
diskusjoner og seminarer er rapportert (Dickinson et al., 2008; Johnson et al., 2009; Lloyd-
Williams & Field, 2002; Wilson et al., 2011). | falge Cavaye et al. (2014) rapporterer
nyutdannede sykepleiere at ferdighetstrening er mer nyttig enn forelesing som forberedelse til
a mgte dgende pasienter og deres familier.

De fleste studiene rapporterte at undervisning om palliativ behandling, pleie og omsorg var
integrert i andre kurs/emner og ikke som egne kurs/emner (Dickinson, 2006; Johnson et al.,
2009; Tamlyn, 1997; Wilson et al., 2011).

Utarbeiding av kvalitetsindikatorer
En kvalitetsindikator® sier noe om kvaliteten pa det omradet som males. Gjennom & kartlegge
hva offentlige fgringer og retningslinjer mener bgr veere kompetansekrav, og hva forskning

! En kvalitetsindikator er et indirekte mal, en pekepinn, pa kvalitet og sier noe om kvaliteten p& det omradet som
males. Det er vanlig & dele kvalitetsindikatorer inn i tre typer, avhengig av om det maler strukturer, prosesser
eller resultater (Helsedirektoratet 2010). En god kvalitetsindikator skal oppfylle en del grunnleggende krav:
Relevant, gyldig, malbar, tilgjengelig, pélitelig og mulig & tolke, mulig & pavirke og sensitiv for endring
https://www.med.uio.no/studier/ressurser/fagsider/klok/info-fagplanutvalg/kvalitetsindikatorer.html



https://www.med.uio.no/studier/ressurser/fagsider/klok/info-fagplanutvalg/kvalitetsindikatorer.html

rapporterer om undervisning i palliativ behandling, pleie og omsorg i bachelorprogram i
sykepleie, er vi kommet fram til at tema som undervises, undervisningsmetoder,
leeringsutbytter, organisering og pensum utgjer relevante kvalitetsindikatorer.
Kvalitetsindikatorene inkluderer leeringsutbytter, tema, undervisningsmetoder, antall timer
som undervises, om palliativ behandling, pleie og omsorg er et eget kurs/emne, eller integrert
i andre kurs/emner og pensum (se vedlegg 7). Disse kvalitetsindikatorene mener vi ma veere
tilstede for & ha kvalitet pa undervisning i palliativ behandling, pleie og omsorg i
bachelorprogram i sykepleie.

Kartlegging av undervisning i palliasjon ved Hggskulen pa Vestlandet

Kartleggingen av bachelorprogrammene i sykepleie ved HVL er gjennomfart. Kartleggingen
viste seg a veere mer komplisert enn ferst antatt da de ulike bachelorprogrammene varierer
mye i struktur og inndeling i emner. Derfor gir ikke denne kartleggingen en fullstendig
oversikt over de ulike bachelorprogrammenes undervisningsopplegg innen palliasjon.

Laeringsutbytter, innhold og undervisningsmetoder

Laeringsutbyttene? skal si noe om forventet leringsutbytte hos studenten ved fullfert
emne/studie. Kartleggingen sa langt viser at leeringsutbyttene innen palliativ behandling, pleie
og omsorg er ulikt formulert, eksempelvis: «kunnskap om helhetlig omsorg til pasienter og
deres pargrende i livets sluttfase», eller «... omsorg ved livets slutt... ». Leringsutbyttene er
ogsa i ulik grad konkretisert, ved at noen bachelorprogram har flest overordnede
leeringsutbytter, som omfavner stgrre tema, mens andre har leeringsutbytter som spesifikt
inkluderer begrepet palliativ behandling, pleie og omsorg.

Nar det gjelder temaer, viser kartleggingen at alle bachelorprogrammene har undervisning om
omsorg ved livets slutt i 1.studiedr. I tillegg har alle bachelorprogrammene undervisning i
palliativ behandling, pleie og omsorg. Forelesninger er den vanligste undervisningsmetoden,
ellers varierer undervisningsmetodene mye fra simulering, refleksjonsgrupper, casearbeid,
seminardager osv. Se oversikt i tabell 4

2_zringsutbytte - Det en person vet, kan og er i stand til & gjgre som et resultat av en leringsprosess.
Leeringsutbytte er beskrevet i kategoriene kunnskap, ferdigheter og generell kompetanse. Nivaet pa
lzeringsutbyttet er avhengig av kompleksiteten av kunnskapen, ferdigheten og den generelle kompetansen
https://www.regjeringen.no/globalassets/upload/kd/vedlegg/kompetanse/nkr2011mvedlegq.pdf



https://www.regjeringen.no/globalassets/upload/kd/vedlegg/kompetanse/nkr2011mvedlegg.pdf

Tabell 4
KVALITETSINDIKATORER

Palliative care

Fysisk symptomlindring
Helhetlig symptomlindring
Terminal fase
Kommunikasjon og relasjon
Pargrende omsorg

Sorg og etterlattearbeid
Tverrfaglig samarbeid
Etikk og etiske dilemma
Selvutvikling
Kulturforskjeller

DE ULIKE BACHELOR PROGRAM | SYKEPLEIE | HVL

HAUGESUND

X X X X X X X X X X

STORD
X

X X X X X X X X

F@ORDE
X

X X X X X

BERGEN*
X

X X X X X

DESENTR
BG

X X X X X X X X X

UNDERVISNINGSMETODER
Forelesinger
Refleksjonsgrupper

Case studier

Smagruppe diskusjoner

Film med etterfglg diskusjon
Rollespill
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Diskusjon

Prosjektets formal har vaert a kartlegge og videreutvikle utdanningskvalitet innen fagomradet
palliativ behandling, pleie og omsorg for bachelorstudenter i sykepleie i HVL. I diskusjon
drgftes forslag til kvalitetsindikatorer, laeringsutbytter, faglig innhold og
undervisningsmetoder utfra var kartlegging, nasjonale feringer og forskning, og
oppsummerer med anbefalinger for a sikre utdanningskvalitet i et nytt bachelorprogram innen
palliativ behandling, pleie og omsorg i HVL.

Kvalitetsindikatorene

Av faringer og retningslinjer er det serlig Handlingsprogram for palliasjon i kreftomsorgen
(Helsedirektoratet, 2015) og EAPC’s artikkel (Gamondi et al., 2013) som fremlegger hva
kompetansekrav som bgr veere gjeldende for helsepersonell som arbeider med pasienter og
deres familier i palliativ fase. Kompetansekravene i disse to dokumentene er i stor grad
sammenfallende. En av forskjellene i de to dokumentene sine kompetansekrav er
Handlingsprogrammet sitt krav om kompetanse i «informasjon til pasient og pargrende»,
mens EAPC artikkelen har krav om «mellommenneskelig kommunikasjonsdyktighet».
Forskningsartiklene har og rapportert at kommunikasjon er et viktig tema ved palliativ
behandling, pleie og omsorg (Dickinson et al., 2008; Johnson et al., 2009; Tamlyn, 1997,
Wilson et al., 2011). Siden vart fokus er sykepleie, og pasient og pargrende er i en sarbar
livsfase, har vi valgt & bruke begrepet «kommunikasjon og relasjon». EAPC artikkelen hadde
ogsa med kompetansekrav i forhold til etikk og selvbevissthet. Dette blir og trukket fram i
forskningsartiklene (Tamlyn, 1997; Wilson et al., 2011), men er ikke nevnt i
Handlingsprogrammet. Vi mener at etikk og selvutvikling er viktig for 4 oppgve
sykepleierstudentenes kompetanse i palliativ behandling, pleie og omsorg, ogsa sett i lys av
studier som rapporterer at studentene faler seg uforberedt og engstelige i mgter med alvorlig
syke og dgende pasienter (Cavaye & Watts, 2014b; Charalambous & Kaite, 2013; Gillan et
al., 2014). Vi har derfor tatt dette med i vare kvalitetsindikatorer.

EAPC artikkelen har ikke vert tydelig pa hva som kreves ifht kompetansekravene pa de ulike
utdanningsnivaene. Her har Handlingsprogrammet veert tydeligere ved a spesifisere hva
grunnleggende palliasjon (bachelorniva) skal ivareta. Uansett har arbeidet med & bestemme
hva som skulle veere kvalitetsindikatorer pa bachelorniva medfgrt engasjerte diskusjoner og
utfordringer for prosjektgruppen. Det har og veert en utfordring at noen av temaene, som
omtales bade i faringer og forskning, er generelle, dvs. de undervises innenfor ulike emner i
sykepleierutdanningen. Samtidig er det sider ved noen av disse temaene som er spesifikke for
fagfeltet palliativ behandling, pleie og omsorg. Ogsa her har vi gjennom diskusjon kommet
frem til enighet.

Laeringsutbyttene

Kartleggingen har vist at leeringsutbyttene innen palliativ behandling, pleie og omsorg er ulikt
formulert og konkretisert ved de ulike bachelorprogrammene. Internasjonal forskning viser at
sykepleiestudentene er uforberedte og engstelige i mgte med dgende pasienter (P. Alt-
Gehrman, 2017; Cavaye & Watts, 2014b; Charalambous & Kaite, 2013; Gillan et al., 2014).
NOU 2017:16 fastslar at helsepersonells kompetanse innen palliasjon ma styrkes, og foreslar
at utdanningene ma ha tydelige leeringsutbytter som anerkjenner palliasjon som fagfelt. |
2017 kom en ny forskrift om felles rammeplan for helse- og sosialfagutdanninger
(sosialfagutdanninger, 2017). Denne har ikke spesifikke leringsutbytter ifht palliativ
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behandling, pleie og omsorg. Det blir derfor viktig at de nasjonale retningslinjene for den
enkelte utdanning, som skal utarbeides pa bakgrunn av forskriften, har tydelige og konkrete
leringsutbytter innen palliasjon. Tydelige og konkrete leringsutbytter, bade i teoretiske og
praktiske emner, felles for alle bachelorprogrammene i sykepleie ved HVL, vil kunne
signalisere til sykepleierstudenter og undervisere at fagfeltet er viktig. Dette vil i neste
omgang kunne styrke undervisningen i palliativ behandling, pleie og omsorg, og bidra til gkt
kompetanse og trygghet hos nyutdannede sykepleiere i arbeid med pasienter og pargrende i
palliativ fase. Leeringsutbyttene kan for eksempel ta utgangspunkt i kvalitetsindikatorene som
er utarbeidet av prosjektgruppen, for a kvalitetssikre utdanningens kompetansekrav som bl.a.
NOU 2017:16 understreker.

Faglig innhold

Kartleggingen av bachelorprogrammene ved HVL har vist at alle har undervisning om
omsorg ved livets slutt i farste utdanningsar. Dette er i trdd med Brajtman, Fothergill-
Bourbonnais, Casey, Alain, and Fiset (2007), som understreker at sykepleiestudenter trenger
a leere om omsorg ved livets slutt farste studiedret, og ogsa fa tema gjentatt gjennom hele
utdanningen. Spesifikk undervisning om palliativ behandling, pleie og omsorg er integrert i
undervisning om kreftsykdom i noen bachelorprogram, andre har separat undervisning om
palliasjon. Palliativ behandling, pleie og omsorg er et eget fagfelt, og skal gjelde uavhengig
av diagnose ved livstruende sykdom og ved forestaende ded (Helsedirektoratet, 2015; NOU
2017:16, 2017). Det synes derfor viktig at undervisningen i palliasjon ikke utelukkende
knyttes til undervisning om kreft. Ingen bachelorprogram har spesifikk undervisning om
palliasjon til barn, som er et helsepolitisk satsningsomrade (NOU 2017:16, 2017). Av tabell
4, kan det se ut som om de fleste tema innen palliativ behandling, pleie og omsorg er dekket i
de fleste bachelorprogram ved HVL. For gvrig viser kartleggingen og at noen tema mangler
ved noen bachelorprogram, for eksempel undervisning om «sorg og etterlatte arbeid» og
tverrfaglig samarbeid. Tverrprofesjonell samarbeidslaering er et omrade som bar prioriteres
mer i undervisning i palliasjon bade fordi palliasjon er tverrfaglig i seg selv (NOU 2017:186,
2017), men ogsa for at studenter skal leere av hverandre sin fagkompetanse og leere a
samarbeide i lgpet av studiet (Kunnskapsdepartementet, 2012). Kartleggingen av temaer som
undervises er for gvrig upresis, da det kan tenkes at noen prosjektmedarbeidere kun har notert
tema som spesifikt undervises innen palliasjon, mens andre og har notert tema som er
integrert i andre temaer. Her gjenstar et stykke arbeid for & spesifisere hva som skal noteres
som tema innen palliasjon.

Undervisningsmetoder

Kartleggingen viser at forelesninger er den mest brukte undervisningsformen innen palliativ
behandling, pleie og omsorg ved HVL. Dette er i trad med forskningslitteraturen (Dickinson
et al., 2008; Johnson et al., 2009; Lloyd-Williams & Field, 2002; Wilson et al., 2011). Serlig
noen bachelorprogram ved HVL skiller seg ut ved at en rekke ulike undervisningsmetoder
anvendes (se tabell 4). De gvrige bachelorprogrammene anvender, foruten praksis, kun 1 til 2
andre undervisningsmetoder. Gillan et al. (2014) hevder i en review at det er behov for &
utvikle mer varierte undervisningsstrategier som fremmer aktiv og eksperimentell leering om
omsorg ved livets slutt. Forskningslitteraturen diskuterer forgvrig hvilke
undervisningsmetoder som er best egnet til a forberede sykepleierstudenter til arbeid med
pasienter og pargrende med behov for palliasjon (J. Carmack, N. & S. Kemery, 2018; Cavaye
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& Watts, 2014b; Gillan et al., 2014). J. Carmack, N. and S. Kemery (2018) understreker at
opplaeringsaktiviteter innen palliativ behandling, pleie og omsorg bgr inkludere element av
undervisning, refleksjon, kliniske erfaringer og simulering med fokus pa tverrfaglighet.
Brien, Legault, and Tremblay (2008) hevder det er vanskelig & leere kommunikasjons- og
relasjonskompetanse. Det hevdes og at kommunikasjonskompetanse krever bade teoretisk
undervisning og praktisk trening (Cavaye & Watts, 2014b). Som sykepleier trenger en 0gsa a
gjenkjenne og konfrontere sine egne reaksjoner pa ded, far en kan hjelpe og stette pasienter
og pargrende (Dickinson et al., 2008; Josephsen & Martz, 2014). Det synes derfor viktig at
HVL utvikler undervisningsopplegg innen palliativ behandling, pleie og omsorg som
inkluderer ulike studentaktive undervisningsformer.
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Konklusjon

Mal til bachelorprogrammene i sykepleie er a utdanne handlingskompetente sykepleiere pa
alle niva i helsetjenesten. Norske helsepolitiske malsettinger sier videre at alt helsepersonell
som har ansvar for dgende pasienter skal ha grunnleggende kompetanse i palliasjon.
Prosjektets kartlegging av undervisningsoppleggene innen palliasjon, sammen med diskusjon
av offentlige faringer og forskning pa feltet, viser at HVL kan forbedre utdanningskvalitet
innen palliativ behandling, pleie og omsorg gjennom a utvikle tydelige og konkrete
leringsutbytter innen fagomradet, gi spesifikk undervisning i tema palliasjon og utvikle
varierte undervisningsformer som kan styrke studentenes forberedthet til mgte med pasienter
og pargrende i en palliativ livsfase.

Prosjektgruppen har utformet forslag til kvalitetsindikatorer, som bgr kunne brukes som
anbefalinger for & kvalitetssikre undervisningsoppleggene innen palliativ behandling, pleie og
omsorg i bachelorprogrammene i sykepleie ved HVL. Pa denne maten kan
bachelorprogrammene i sykepleie ved HVL vere i trad med helsetjenesten sine
kompetansekrav og hgyskolen sitt samfunnsoppdrag til & utdanne handlingskompetente
sykepleiere innen palliativ behandling, pleie og omsorg.

Videre anbefalinger

For & videreutvikle utdanningskvalitet innen palliativ behandling, pleie og omsorg i bachelor
program i sykepleie ved HVL synes det viktig a fortsette dette prosjektet. Prosjektgruppen
gnsker a fa i oppdrag & utarbeide konkrete leeringsutbyttebeskrivelser innen palliativ
behandling, pleie og omsorg, som kan vere felles for alle bachelorprogrammene i sykepleie
ved HVL. Videre bgr prosjektgruppen jobbe videre med retningslinjer for nar et tema kan
sies a bli undervist spesifikt innen palliasjon for & kunne gjere sammenligninger pa tvers av
bachelorprogram. Og prosjektgruppen bar arbeide for at varierte undervisningsformer skal bli
anvendt i HVL i undervisning om palliativ behandling, pleie og omsorg.

Prosjektgruppens malsetting er ogsa a videreutvikle prosjektet til en nasjonal kartlegging av
undervisningsopplegg innen palliativ behandling, pleie og omsorg ved alle landets
sykepleierutdanninger. Pa sikt kan det vaere aktuelt 8 sammenligne norsk sykepleierutdanning
opp mot utdanningene i Norden som har mye til felles med den norske eller opp mot England
som er et foregangsland innen palliasjon. Etablering av et nettverk av undervisere innen
palliasjon kan vere et fora til a arrangerer konferanser, utveksle erfaringer og samarbeide om
forskningsprosjekter. Prosjektet kan veere et eksempel til andre samarbeidsprosjekt innen
HVL eller andre fusjonerte utdanninger.
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Vedlegg 1 — Spknad om «Smaforskmidler» 2017
Til
Hggskulen pa Vestlandet,

campus Haugesund og Stord

Seknad sma driftsmidler (sméaforsk)

Det sgkes med dette om sma driftsmidler (smaforsk) for hgsten 2017 for a utvikle en
prosjektide og FoU samarbeid i «<nye» Hggskulen pa Vestlandet (HVL), campus Stord/
Haugesund og Farde. Sgknaden innbefatter konkret samarbeid mellom ansatte ved nye
campus Hagskulen pa Vestlandet (Haugesund og Farde), - og videre i prosessen vil det
arbeides for at ressurspersoner fra campus Bergen, Stord og studentrepresentant blir integrert.
Prosjektet kan pa sikt bli et starre nasjonalt eller internasjonalt forskingsarbeid med
potensiale for ekstern finansiering.

Bakgrunn for prosjektsgknaden:

I lys av HVLs malsetting om felles sykepleieutdanning fra 2019, ser vi et behov a kartlegge
og kvalitetssikre at bachelorstudenter i sykepleie far undervisning innen fagomradet
palliasjon i trad med nasjonale og internasjonale anbefalinger. Palliasjon, ogsa kalt lindrende
behandling, pleie og omsorg fremmer livskvalitet for alvorlig syke og dgende gjennom fokus
pa symptomkontroll, og andre utfordringer av psykisk, sosial eller eksistensiell karakter
(WHO 2015). Med andre ord krever palliasjon kompetanse innen alle omradene i sykepleie.
Rammeplan for sykepleierutdanning peker pa at bachelorutdanningen skal sikre at alle
nyutdannede sykepleiere har grunnleggende kunnskap om lindrende behandling
(Kunnskapsdepartementet, 2008), og det samme legger Nasjonalt handlingsprogram innen
kreftomsorg og lindrende behandling (2015) og The European Association for Palliative Care
(EAPC) White Paper om utdanning innen palliasjon(2004) vekt pa. Sa vidt vi kjenner til er
det per i dag ikke gjort noe kartleggingsarbeid i Norge om grunnutdanningenes
undervisningstilbud innen palliasjon, og om den er i trdd med nasjonale og internasjonale
retningslinjer. Nasjonale faringer, politiske dokument og forskning retter sgkelys pa behov
for kompetanseheving innen palliasjon hos ferdig utdannet helsepersonell (Helsedirektoratet,
2015; Meld. St. 26 (2014-2015), ; Meld. St. 29 (2012-2013), ), og i mindre grad rettes fokus
pa kompetanseutvikling hos studenter i forhold til arbeid med til alvorlig syke og dgende.
Samtidig viser forskning at sykepleierstudenter opplever manglende forberedthet til a ivareta
degende, og har bekymringer rundt hvordan slike pasientsituasjoner skal handteres (Gillan,
Riet, & Jeong S., 2014; Lippe & Carter, 2015). Studentene er redde for ikke a strekke til,
egne reaksjoner og er bekymret for a miste kontroll. De lurer pa om de har nok mot til &
narme seg pasienten og familiemedlemmer, og om de klarer & anvende egne erfaringer ifalge
Ek, Westin, Prahl, Osterlind, Strang, Bergh, Henoch & Hammarlund (2014).



Formal:

Vi gnsker derfor med dette prosjektet & kartlegge utdanningskvalitet innen fagomradet
palliasjon pa HVL for videre a sikre at undervisningen er i trad med retningslinjer, relevant
for arbeidslivet og helst i forkant med a presentere ny viten. Malet er & utdanne
handlingskompetente studenter som sikrer pasienter og pargrende god kvalitet innen
grunnleggende palliasjon pa alle niva i helsetjenesten. Til sammenligning med andre land i
Europa er for eksempel andelen hjemmedgd i Norge blant de laveste, samtidig er hjemmedgd
ofte et gnske hos pasient og pargrende (Brenne & Estenstad, 2016).

| farste omgang er malet & gjennomfare et prosjekt pa HVL for & kartlegge hvilket
undervisningstilbud som gis, hvor i utdanningen studentene presenteres for tematikken, antall
timer pensum mm. Vi anser dette som relevant arbeid som kan integreres i revidering av
bachelorutdanningen frem mot felles utdanning i HVL fra 2019. Videre er malet & utvikle
kriterier for & kartlegge kvaliteten pa undervisning i palliasjon pa bachelorniva nasjonalt. Det
blir beskrevet litt senere.

Prosjektet kan senere videreutvikles til et nasjonalt prosjekt med malsetting om a
kvalitetssikre at bachelorutdanningene i Norge tilbyr grunnleggende palliasjon i trad med
Rammeplan for sykepleierutdanningen (Kunnskapsdepartementet, 2008), Nasjonalt
Handlingsprogram innen kreftomsorg og lindrende behandling (2015) og EAPC White Paper
om utdanning innen palliasjon (2004). Meld. St. 16 Kultur for kvalitet i hgyere utdanning
beskriver at departementet pa sikt vil redusere bruken av rammeplaner, og isteden anbefale at
utdanningskvaliteten sikres gjennom at institusjonene og fagmiljgene lager retningslinjer for
utdanningene i sammen med helse- og velferdstjenestene (Meld. St. 16 (2016-2017), s. 94).
Et nasjonalt samarbeid mellom utdanningsinstitusjoner og fagmiljg vil gjerne kunne demme
opp for kompetansebehovet innen palliasjon som beskrives i politiske dokument(Meld. St. 16
(2016-2017), 2016; Meld. St. 29 (2012-2013)). Et utvidet prosjekt, ved ny sgknad, vil kunne
resultere i publisering av i hvert fall to artikler; en review artikkel og en om kartleggingen av
undervisning i palliasjon i alle sykepleierutdanningene i Norge.

Som synergieffekt av prosjektet er det et gnske & fa etablert et nasjonalt nettverk av
fagpersoner som undervisere studenter innen palliasjon, gjerne tverrfaglig, inkludert aktuelle
videreutdanninger. Vi kjenner til at det har veert etablert et slikt nettverk for
videreutdanningene innen palliasjon, men at det pr i dag ikke er aktivt. Et slikt nettverk vil
kunne vaere fora for & arrangerer konferanser, utveksle erfaringer og samarbeide om
forskningsprosjekter.

Det kan pa sikt veere aktuelt &8 sammenligne den Norske sykepleierutdanningen opp mot
utdanningene i Norden som har mye til felles med den Norske eller opp mot England som er
et foregangsland innen palliasjon.

Vi viser til vedlegg 1 og 2 med detaljert aktivitetsplan og budsjett for del 1 i prosjektet, som
det her sgkes midler til.

Formal med delprosjekt 1 som det sgkes smadriftsmidler til:
- Kartlegge hva som undervises ved ulike campus HVL innen palliasjon

- Kartlegge hva ulike nasjonale og internasjonale faringer og retningslinjer sier
palliasjon skal veere
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- Utvikle kriterier/sjekkliste for & vurdere undervisningsopplegg innen palliasjon, og
kunne gjennomfare en landsomfattende kartlegging

Metode

Gjennomfare systematisk litteratursgk etter;

nasjonale og internasjonale fgringer og retningslinjer pa hva palliasjon skal vere

kartlegge sykepleiestudenters forberedthet ifht yte «grunnleggende palliasjon»

Utarbeide kriterier/ sjekkliste m/ utgangspunkt i Nasjonalt handlingsprogram for
palliasjon i kreftomsorgen (2015), hva er «grunnleggende palliasjon»?

- Skrive rapport over resultater delprosjekt 1

- Skrive prosjektplan for a sgke om midler til & gjennomfare landsdekkende kartlegging

Aktuelle samarbeidsparter i prosjekt- og referansegruppene

Om vi far tildelt midler, gnsker vi & involvere en studentrepresentant i prosjektgruppen da de
er de som vet «hvor skoen trykker». Vi vil ogsa forsgke a fa med en representant fra campus
Bergen og Stord.

| referansegruppen er Kompetansesenteret i lindrende behandling i Helse Vest (KLB) en
viktig aktar & inkludere da deres malsetting er a bidra til planarbeid, jobber for
kompetanseheving i alle ledd i helsetjenesten, og de har god oversikt over det palliative
fagfeltet nasjonalt og internasjonalt. Kontaktperson er undervisningssykepleier Ann - Kristin
@ren. Mer lokalt kan FOUSAM representert ved Astrid Haland vere aktuell med tanke pa
forankring til praksisfeltet. Fgrsteamanuensis Sidsel Ellingsen ved VID campus Bergen
jobber med videreutdanning innen palliasjon, og har stilt seg positiv til prosjektarbeidet. Hun
papeker viktigheten av at videreutdanningen kjenner til hva bachelorutdanningen har av
undervisning.

Sekernes publikasjonsliste innen palliasjon er vedlagt i vedlegg 3.

Om det er spgrsmal eller behov for mer informasjon, ta kontakt med Sglvi A. Eide Lunde,
solvi.lunde@hvl.no, eller Kristin Valen, kristin.valen@hvl.no.

Haper dere ser med velvilje pa sgknaden var.

Med vennlig hilsen

Kristin Valen Sglvi Eide Lunde Marianne
Fjose

Vedlegg
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Vedlegg 1 - Aktivitetsplan for prosjektet

Plan

Tidsplan

Kommentarer

Etablere prosjektgruppe og
referansegruppe

Forankre prosjektet i
ledelsen

September 2017

Aktuelle deltagere i
prosjektgruppen:

HVL campus Haugesund:

Sglvi Eide Lunde,
hagyskolelektor

Kristin Valen, stipendiat
HVL campus Farde:

Marianne Fjose,
stipendiat

HVL Campus Stord: Ikke
avklart

HVL campus Bergen:
Ikke avklart
Studentrepresentant

Ikke avklart

Referansegruppe:

VID Campus Bergen: Ikke
avklart

VID, campus Bergen

Sidsel Ellingsen,
Farsteamanuensis

FOUSAM / Utviklingssenter
for sykehjem og
hjemmetjenester i Helse
Fonna Astrid Haland, leder?

KLB Ann-KTristin @ren,
undervisnings sykepleier

Systematisk litteratursgk;

retningslinjer nasjonalt/
internasjonalt &

Hgsten 2017




sykepleiestudenters
forberedthet ifht palliasjon

Utforme prosjektplan

Hgsten 2017

nasjonalt og pa sikt evt
internasjonalt samarbeid (del
2 i prosjektet)

Utforme sjekkliste Hasten 2017

Kartlegge Hasten 2017 Utarbeide
undervisningsopplegg i sparreskjema/intervjuguide?
palliasjon ved de 4

campusene i HVL

Analysere datamaterialet Varen 2018

Skrive prosjektrapport, del 1 | Varen 2018

Formidle resultat av Varen 2018 Evt. bruke resultat i revidering
prosjektet til ledelsen helse- av bachelorutdanningen i
og sosialfag, HVL HVL

Evt sgke eksterne midler Varen 2018?

Evt. artikler/publisere

Hasten 2018

Vedlegg 2 — Budsjett del 1 i prosjektet

Budsjett

2 X2 Samlinger i Bergen
inkludert overnatting

Reise:

2 deltagere fra Haugesund
1500 x 2 — 3000 kr

1 deltager fra Forde

1000 x 2 — 2000 kr

1 deltager fra Stord

1000 x 2 — 2000 kr

Overnatting:
For tre tilreisende personer

1500 x 6 = 9000 kr

Prosjektgruppen
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Lunsj pad Campus Kronstad

6 personer x 4 dager 1500 kr

Total sum: 17500

Reiser/ overnatting for

studentrepresentant ikke lagt

Inn
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Vedlegg 2 —

K4

Tildeling av «smaforskmidler» 2017

Hagskulen
paVestlandet notat

Smaforsk midler — hgst 2017

Kristin Valen, Selvi Eide Lunde, Marianne Fjose — AHF

Viser til din sgknad om sma driftsmidler. Det er gjort fglgende bevilgning til aktiviteter skissert i
sgknad:

Sak 2017: 17/01276

NAVN Bevilgning | Prosjekt- | PROSJEKT KOSTNADER
h17 nummer
Kristin 8.000,- | 3501409 | Utvikle en prosjektide og FoU samarbeid i Reise, overnatting for
Valen, «nye» Hggskulen pa Vestlandet (HVL), 1/en samling.
Sglvi Eide campus Stord/Haugesund og Fgrde.
Lunde, Kartlegge utdanningskvalitet innen
Marianne fagomradet palliasjon pa HVL for videre &
Fjose sikre at undervisningen er i trad med
retningslinjer, relevant for arbeidslivet og
helst i forkant med & presentere ny viten.

Det bevilges midler til en samling. Flere mgter oppfordres gjennomfgrt som Skypemdgter.
Smaforsk midlene er i utgangspunktet forbehold tilsette i naerregion S/H, da midlene er
restmidler fra gamle HSH. Det er derfor ikke urimelig a forvente at deltagere fra andre
Campus/narregioner i HVL far finansiering fra sine tilhgrende enheter.

Det forventes ogsa at den evaluering/ kartlegging som blir utfert, far en form slik at det blir
publisert og tilgjengeliggjort f.eks. i intern skriftserie evt ogsd eksternt.

Det var i alt 13 spknader med total spknadspott kr. 184.000,- til en ramme pa kr. 100.000,-.
Hvilket betyr at vi har mattet prioritere mellom sgknadene.
Dersom spgrsmal til bevilgningen, ta kontakt med Hallstein — tif. 53491519.

Midlene skal brukes i trad med tildeling.
Midler overfgres ikke fra det ene ar til det annet.

Lykke til med prosjektet.
Vennlig hilsen

Hallstein Madsen
HVL, 06.07.2017.
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Vedlegg 3 — Regnskap «smaforskmidler» 2017

Oversikt regnskap prosjekt 3501409 — palliasjon bachelorutdanninga 2017

Jeg sender den oppdaterte rapporten, som viser at 3955 kr ble brukt av 8000 kr. Sendt i mail
26.01.18.

Mvh Adrienn Fodor Bge
@konomiradgjevar - vikar

Bilagsnr | Bilagsdato | Konto | Konto (T) Prosjekt | Tekst Belgp
Reise-20171127 nr.
41750257 27.11.2017 7101 Bilgodtgjarelse 3501409 7960014143 til HVL, Kronst 33
Tjenestereiser ikke Reise-20171208 nr.
41750264 08.12.2017 7132 oppgavepliktig 3501409 7960015177 til Bergen 673
Tjenestereiser ikke Reise-20171127 nr.
41750257 27.11.2017 7132 oppgavepliktig 3501409 7960014143 til HVL, Kronst 632
Diettkostnad, Reise-20171127 nr.
41750257 27.11.2017 7151 oppgavepliktig 3501409 7960014143 til HVL, Kronst 376
Periodisering av reiser Periodisering SH reiser utbetalt
11710905 23.01.2018 7199 og diett 3501409 16.1.2018 562
Periodisering av reiser Periodisering SH reiser utbetalt
11710905 23.01.2018 7199 og diett 3501409 16.1.2018 546
Periodisering av reiser Periodisering SH reiser utbetalt
11710905 23.01.2018 7199 og diett 3501409 16.1.2018 94
prosjektsamling vedrgrande
93021712 16.11.2017 7352 Bevertning for gvrig 3501409 palliasjon, 7. nov 485
93024335 15.12.2017 7352 Bevertning for gvrig 3501409 Mgte - 11. desember 555
3955
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Vedlegg 4 — Sgkeord med synonym

Databaser

AMED, Academic search Premium (ASP), Medline, Cinahl
m/fulltekst, Psychinfo og Cochrane Library

Avgrensninger

Engelsk sprak, tidsperioden jan 2000- nov 2017

Synonymord
grupper

Palliative care OR end-of-life care OR terminal care OR hospice care

Nursing students OR nursing student OR nurse students OR nurse
student OR pupil students OR pupil student

Nurse education OR nurse educations OR palliative care education OR
palliative care educations OR nursing education OR nursing educations
OR curriculum OR curricula OR end-of-life education OR end-of-life
educations OR teaching OR nurse teaching OR nursing teaching OR
palliative care teaching OR end-of-life teaching OR nurse teaching
strategies OR nurse teaching strategy OR palliative care teaching
strategies OR palliative care teaching strategy OR end-of-life teaching
strategies OR end-of-life teaching strategy OR baccalaureate nursing
education OR baccalaureate nurse education OR baccalaureate nursing
educations OR external degree programs, nursing OR nursing education,
baccalaureate OR education, baccalaureate nursing OR educations,
baccalaureate nursing OR academic training OR training, academic OR
clinical competence OR competence, clinical OR competency, clinical
OR clinical competency OR clinical competencies OR competencies,
clinical OR clinical skills OR clinical skill OR skills, clinical OR skill,
clinical OR palliative care competencies OR palliative care competence
OR program evaluation OR program evaluations OR evaluation,
program OR evaluations, program OR program sustainability OR
program sustainabilities OR sustainability, program OR sustainabilities,
program OR undergraduate nurse education OR undergraduate nursing
education OR undergraduate nurse educations OR undergraduate
nursing educations
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Vedlegg 5 — Kartlegging av undervisning i palliativ behandling pleie og omsorg HVL

Kartlegging av undervisning i palliativ behandling, pleie og omsorg ved HVL, campus

Nar i
studiet

Leeringsutbytte

Tema

Antal timar/
sjolvstendig
tema

Integrert i
anna
undervisning

Pensum
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Vedlegg 6 — Forslag til kvalitetsindikatorer/ undervisningstemaer

e HVAERPALLIATIV BEHANDLING, PLEIE OG OMSORG
o Definere palliativ care
=  Faser i palliasjon (tidlig/sen palliativ fase)
= Uavhengig av diagnose
o Hospice filosofien som grunnlag - historikk
o Organisering av palliativ behandling, pleie og omsorg i Norge
¢ SYMPTOMLINDRING
o Smerte og symptomkartlegging og lindring
= Kartleggingsverktay, ex ESAS-r
o Psykisk, sosial og andelig/eksistensiell omsorg
e KOMMUNIKASION OG RELASJON MED PASIENT OG PARGRENDE OM
o Dgd og terminal fase
o Vaskebehandling
o Forhandssamtale
e HJELP OG ST@TTE TIL PASIENTENS FAMILIE UNDERVEIS | SYKDOMSFORL@PET
e SORGARBEID OG OPPF@ZLGING AV ETTERLATTE
e TERMINAL FASE
o Kunne gjenkjenne/identifisere terminal fase
o Stell av dgende og dade
o «Livets siste dager- plan for lindring i livets siste fase»
e PASIENTFORL@P (samhandling/overganger)
o Informasjonsflyt
o Dokumentasjon, ex individuell plan
e TVERRFAGLIG SAMARBEID/TEAM ARBEID
e ETISKE DILEMMA
o Eutanasi
o Awvslutte/fortsette livsforlengende behandling etc.
e SELVBEVISSTHET OG SELVUTVIKLING
o Hvordan bli trygg i mate med pasient og familie i palliativ og terminal fase
o Holdninger til dgden og dadsprosessen
o Hvordan egne falelser, verdier og tankesyn kan pavirke mgte med pasient og familie
e KULTURFORSKJELLER/FORSTAELSE

ANDRE VIKTIGE KVALITETSINDIKATORER:

e UNDERVISNINGSMETODER
Forelesinger

Case studier

Sma gruppe diskusjoner

Film med etterfglgende diskusjon
Rollespill

Simuleringslaring

Praksis

Selvstyrte aktiviteter

O O O O O O O O

e LARINGSUTBYTTER
¢ ORGANISERING
o  Antall timer som blir undervist i de ulike tema
o Erundervisning i palliativ behandling, pleie og omsorg eget emne/kurs eller integrert i andre
emner/kurs?
e PENSUM
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