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Vad innebar en allogen
stamcellstransplantation

» Olika grundsjukdomar (akut och kronisk leukemi, lymfom, MDS....)
« Intensiv cytostatikabehandling och ibland helkroppsbestralning
« Stamceller tas fran en beslaktad eller obeslaktad givare

 Fo6ljs intensivt i 3 manader sen glesare men livslangt NS
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«/~ Transplantationen |
~ Konditionering

~ Planering och
/ hitta = 1 man = 3 man Livslang
stamceller inneliggande intensiva uppfdljning
kontroller




Flera forskningsprojekt
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Viktiga resultat fran vara forskningsprojekt

Sjukskoterskors
situation

Patienters
situation

Narstaendes
situation

- Behover hela tiden
balansera mellan
omvardnaden och det
medicinska Svart lyfta
patientens egna resurser

« Lite fokus pa
forbereda/undervisa
patienterna

 Manga problem upp till 11
ar senare

* Problem som ar vanligast
ar inte samma som de som
ar mest besvarande

* En hog borda av problem
tidigt predikterar halsa
langre fram

« Tycker varden hogt
personcentrerad, men
inte nar galler mojlighet
att paverka sin vard och
familjens delaktighet

- Forberedelse for att varda
och behov av stod
andrades inte av sig sjalv
over tid

- Narstaendes situation
nara sammanlankad med
patientens maende

. Att ha tva samtal med
narstaende utifran ett
samtalsunderlag gav bra
stod




Syftet med aCent

Att utveckla, testa och utvardera en
personcentrerad vardmodell dar sjukskoterskor
kan identifiera och ta hand om patientens och
narstaendes individuella problem/behov av stod
for att minimera paverkan pa halsa och
livskvalitet




Utveckling av aCent modellen har

skett i samskapande

>

>
>

>
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Hematologen i Lund
och CAST i Stockholm
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Hur ar det att samskapa en
vardmodell ihop med forskare?

Tankar fran Solveig och Pauline, champions fran CAST pa Karolinska
universitetssjukhuset.




Utveckling och testning
av aCent vardmodell




Personcentrerad vard

”En patient ar en

person som ar mer an
sin sjukdom”

T 2ea

Partnerskapet

Samtalet — berdttelsen

Den gemensamma handlingsplanen

Att se patienten som
medmanniska och partner -
inte som ett passivt objekt.

Att lyssna noga pa
patientens berattelse -
eftersom det ar humant
och mer effektivt!

Att komma 6verens om mal
och erbjuda partnerskap



Anvanda samtalsunderlag som grund

Lata patienten eller narstaende

Genomfora planerade atgarder identifiera sina problem/behov av stod
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I ) Atgarder

Hiloskatting fr cancerrebabilitering

Samtals-
underlag

Gemensam

lan
Dokumentera samtalet och 2

planerade atgarder i patientens
journal eller narstaendes plan

Ditt behov av stéd- narstdende

Lata patienten eller narstaende utrycka sina
identifierade problem/behov av stdd och
tilsammans planera atgarder som behgvs.
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Nar och vem anvanda samtalsunderlag

Veckor fére Vid inskrivning pa  Inskriven i Nira utskrivning fran
allo-HCT vardavdelning slutenvarden vardavdelning
Tid =5 veckor
5 i Ditt behov av alsoskattningen
Patienter Halsgskaft nmggn stod - patient Av sjukskéterskor i
Av sjukskoterskor i . . ) ]
9 Av sjukskdterskor i dppenvarden
slutennvarden sluten/ 6ppenvarden
Ditt behov av
Nérstadende

stéd - narstaende
Av allo-koordinatorer

>

Ditt behov av stéd foér nérstaende

Innehaller 16 omraden om nérstaendes
behov av mer stéd bage kring deras
behov av att ta hand om patienten och
att sjdlva behdva stod.

Hélsoskattningen for patienter

Innehaller 19 omraden som tacker patientens
fysiska, mentala, existentiella och sociala
problem relaterat till cancerbehandling.

Ditt behov av stéd for patienter

Innehaller 16 omraden om patientens
behov av mer stdd kring fysiska,
psykologiska, sociala, existentiella och
praktiska behov.

Livslang uppfdljning
i Oppenvard




Test av var vardmodell

Feasibility studie

» Patienter inkluderades
konsekutivt fran April -
September 2023 fran de
tva HCT center

* Av 60 mojliga patienter
ville 36 (60%) delta och
32 av deras narstaende.

« Samlade in data fran
samtalsunderlag,
dokumentation och
intervjuer efter med pat,
narstaende och ssk.

Resultat

> Majoriteten hade fatt de samtal vi planerat och
att deras behov uppmarksammandes i
sjukskoterskors dokumentation

» 70-80% av de problem patienterna och
narstaende tog upp lyftes i dokumentationen av
sjukskoterskor

> Atgarderna i dokumentationen handlade om
rad, information och uppféljning av
medicinering men ocksa samarbete med andra
yrkeskategorier sa som kurator, fysioterapeut
och lakare

> Vi sag att fler atgarder dokumenterades i
oppenvarden an i slutenvarden



Tankar om detta arbetssatt

"Det ar bara en helt naturlig sak. Jag tror bara
att det ar... Jag tycker néastan att det hela ar
sjalvklart, att man fyller i ett samtalsunderlag
och sa har man en dialog utifran det, det ar
helt okej. Jag har inte reagerat pa nagot
negativt eller positivt, ... neutrala reaktioner”
(pat 7, Kisch et al Manuscript)

Patienter

» Sag det som en del av
den normala varden o)

@

» Upplevde inget negativt
forutom att ibland k&ndes
lite onodigt

Fran intervjuer med patienter



Tankar om detta arbetssatt

Narstaende

» Hjalpte dem att utrycka sina
kanslor och funderingar

» Narstdendes behov av stdd
blev tydligt och de fick hjalp
med att hantera dessa

» Blev mer inkluderad i
patientens vard

» Inget negativt fOrutom att
ibland kandes lite onodigt

”"Ja var redan valdigt delaktig i min mans vard sa
visste allt och behévde inte stdd fér min del..”
(Narstaende 10, Kisch et al Manuscript)

Fran intervjuer med narstaende



Tankar om detta arbetssatt

~Jag har plockat upp en del annat som
jag har varit dalig pa att fraga tidigare
vid ankomstsamtalet. Du far en battre
helhetsbild av patienten. Dessutom har
det blivit |attare att rapportera till nasta
kollega, eftersom du har en battre bild

av hela patientens situation.”
(Nurse 5, Kisch et al Manuscript)

Sjukskoterskor

» Anvanda samtalsunderlag
ledde till battre struktur for
samtal med patienter

» Kvalitén pa samtalen med
. 1 O
patienten forbattrades O

“Det kan bli ett helt annat samtal
egentligen. Istallet for att stélla en
massa fragor kan du stalla: Hu

upplever du eller inte upplever det?”
(Nurse 2, Kisch et al Manuscript)

Fran intervjuer med sjukskoterskor



Vad av detta i modellen gor ni idag i
klinik?

Tankar fran Solveig och Pauline, champions fran CAST pa Karolinska
universitetssjukhuset.
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Tack for idag
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