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MOTIVATIONEN 

” I Basisdøden er den ældre overladt det meste af tiden til sig selv, 

og man kan ikke forvente, at plejepersonalet uopfordret dukker op 

for at tilse den døende”

”I Basisdøden er sundhedsfaglige overvejelser om den enkeltes 

situation udskiftet med skematisk behandling, der eksekveres af 

det omsorgsfulde, men ikke palliativt uddannede personale. 

Respekten for, at enhver død er unik og måske endda en spirituel 

begivenhed, ja det er en luksus, der ikke er plads til på 

Basisdødens typiske plejesteder” 

(Eiby, Marså 2022)



MOTIVATIONEN

”..Premiumdøden, samfundets udvidede tilbud til få udvalgte døende. 

Næsten altid kræftpatienter… en opgradering af de standardiserede 

ydelser i Basisdøden og foregår på hospice med specialuddannede 

sygeplejersker og læger.. omgivet af skandinavisk design i lyse 

træsorter, flankeret af Louis Poulsen-lamper, finde ro til lyden af 

musikterapeutiske toner, hvis da ikke en cellist er booket til dagligstuen”

(Eiby, Marså 2022)



KURSUS FOR SOCIAL- OG SUNDHEDSHJÆLPERE

• Hvad er motivationen for at søge et sådan kursus?

• Hvad håber I på at få ud af det?

• Hvad har I brug for viden om?

”Vi glæder og bare sådan til at se hospice…”



HVAD ER SÅ PROBLEMET MED DEN BASALE 
PALLIATIVE INDSATS?

• Vi ved at ældre mennesker vil udgøre en stigende del af befolkningen

• Vi ved at behovet for basale palliative indsatser tæt på borgerne stiger 

• Vi ved at det specialiserede palliative område har til opgave at støtte det basale område

(SST, Danmarks Statistik, Ældresagen)

• Uligheden i palliation er påvist (Basisdøden og Premiumdøden)

• REHPA´s kortlægning af den kommunale palliative indsats 2009/2019

• ”Generalisterne” har svært ved at have øje for hvornår den palliative indsats skal starte

(Rigsrevisionen, REHPA, Gardiner et. al)



FORMÅLET

• Hospice har de rette forudsætninger og gode tilbud

• Hvad siger forskningen om udfordringer i den basale palliative 

indsats?

• Kan vi målrette de specialiserede palliative tilbud til 

primærsektoren?



DESIGN OG METODE

• PICo-skema til strukturering af kvalitative søgninger

• Systematisk litteratursøgning samt kædesøgning (Cinahl (34) og PubMed (37))

• 8 artikler udvalgt til fuldtekstlæsning

• 3 artikler (N, DK, UK) inkluderet i analysen og CASP-vurderet (høj)

• Tekst- og indholdsanalyse inspireret af Leif Becker Jensen

(Jensen, LB (2019). ”Indføring i tekstanalyse”)



RESULTATER
2 TEMAER

PLANLÆGNING

• AT VÆRE FORBEREDT

• AT VÆRE PÅ FORKANT

• TID TIL UDSKRIVELSE OG MODTAGELSE

TVÆRSEKTORIELT SAMARBEJDE

• KOMMUNIKATIONSSYSTEMER

• TILGÆNGELIGHED

• DE RETTE KOMPETENCER



PLANLÆGNING

”It is so important to have a good start. There are no practical things 

that paralyze more than lack of medications, displacement equipment 

etc. (…) For if the start is chaos, then this chaos can easily continue” 

(Danielsen et. al 2018)

”..when all these promises are made of what our service is going to 

deliver, generally by somebody that doesn´t really understand what our 

service actually is, and that is when you get all these problems”

(O´Brien et. al 2010)



TVÆRSEKTORIELT SAMARBEJDE

”It might alleviate a few of the problems if we could be more actively involved in the 

discharge. If there where a little bit more communication between the ward staff and us in 

the community, I think we could overcome a lot of these problems”

(O´Brien et. al 2010)

”It is possible to communicate with people in Australia in a matter of split seconds. But our 

two systems cannot see each other…” (Neergaard et. al 2010)

”… this was not an area for novices” (Danielsen et. al 2018)



KONKLUSION - DISKUSSION

• Hjælper det så overhovedet at vi underviser i palliative behov, 

symptomer osv.?

• Kan vi give primærsektoren bedre rammer, eller kan vi understøtte dem 

på anden vis?
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