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LIVSFAENOMENER

*Jeg har i hvert fald oplevet som studerende, at jeg er blevet meget grebet af for eksempel afmagt, den
afmagt patienten fgler. Sa har jeg haft sveert ved at se ud over det, og sa har jeg faktisk ogsa haft sveert
ved at hjelpe, fordi jeg selv syntes, at det hele har veeret sa trist eller hablgst”.

Citat fra egen PhD afhandling: Tillid & Magt — en moralsk udfordring

“Altsa grundlaeggende sa er det min erfaring at man ikke kan tale med raske om sygdom og dad pa
noget serlig dybt niveau — de hverken kan eller vil, som hovedregel”

Citat fra alvorlig syg vedrgrende nar nere relationer flygter fra den syges virkelighed. Nar familie eller
venners egen dgdsangst star i vejen.

Matthiesen & Delmar, 2016. Nordisk Tidsskrift for Helseforskning nr. 2-2019



DISPOSITION

Rammevilkar for omsorg .
- velfeerdsstatens udvikling gennem ca. 30 ar

Vv oV

En sygeplejefaglig taenkning med omsorg som veerdi
- grundvilkar i samarbejdet

- sygeplejefagligt indhold (livsfeenomener)

- sygeplejerskens kompetencer
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Veegt pa livsfaenomenerne tillid, magt, hab, livsmod, livsgleede

A\’

A\’

Det faglige skan — en kernekvalifikation i klinisk beslutningstagen
- sansning
- mod

Vv oV
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VELFARDSSTATEN - TRE IDEALTYPER

> Den klassiske demokratiske borger (1990/95)
> Den forbrugeristiske borger (2005/10)
>Den innovative borger (2015 -)

Demokratisk Forbruger Innovativ

— -

(Johannes Andersen, Sanne Lund Clement & Niels Mglgaard. 2011. Kunder i politikken)



DEN KLASSISKE DEMOKRATISKE BORGER

> Karakteristika:

> Repraesentativitet

> Kollektive problemstillinger
> Den kollektive beslutning

> Malet: Omsorg

(Johannes Andersen, Sanne Lund Clement & Niels Mglgaard. 2011. Kunder i politikken)



DEN FORBRUGERISTISKE BORGER

> Karakteristika:

> Det individuelle valg

> Handlingsorienteret — voice and exit
> Vil ggre en forskel (for sig selv)

> Malet: Optimere service

(Johannes Andersen, Sanne Lund Clement & Niels Mglgaard. 2011. Kunder i politikken)



DEN INNOVATIVE BORGER

> Karakteristika:
> Medproducent

> Afprgve ideer
> Personlig udvikling og oplevelsen af medejerskab

> Malet: Etablere partnerskab gennem involvering - og skabe individuel
ansvarlighed

(Johannes Andersen, Sanne Lund Clement & Niels Mglgaard. 2011. Kunder i politikken)



AARHUS
/ NP UNIVERSITET

Hvad vil det sige at vcere partner ? Er det oltid\
godt for den, der skal hjcelpes ?

Hvilke krav stiller partnerskab til sygeplejerskens
kliniske beslutningskompetence ?

Kalder pa afklaring af hvornar patientens
iIndividuelle ansvarlighed og
beslutningskompetence skal aktualiseres ?
Hvem skal ggre det ? Og kan den altid

aktualiseres ? /

CHARLOTTE DELMAR



/ 4 Gﬁl\llQ\/l]'ELIiSSITET
Professionel sygeplejefaglig omsorg

PSamarbejdets

grundbvilkar:
Relationer, Interaktione
Ansvar
Tillid, magt

S

Professionel
sygeplejefaglig omsorg
for patienter og
pargrende

e
Sygeplejerskens D

komp_etencer: Sygeplejefagligt
Fagligt sken indhold:
Kliniske retningslinjer Livsfeenomener

Behov

CHARLOTTE DELMAR



AT TAENKE MED OMSORG
- HELE VEJEN

Den sygeplejefaglige teenkning er funderet i et relationelt menneskesyn

Samarbejdets grundvilkar:

Malet er den rette ansvarsfordeling i kliniske beslutninger

> Det handler om hvordan magt aktivt formes sa tilliden i samarbejdet bevares

> Det handler om at hjeelpe patientens egne beslutninger frem uden at kreenke (respektere)
> Det handler om at bevare patientens vaerdighed, som formes i mgdet med sarbarhed,
sygdom og lidelse

> Sygeplejefagligt indhold:

> Malet er at fa frem livsfeenomeners udfoldelse i samklang med behov og handle derefter
> Det handler om at ta’vare pa patienten, sa livsmodet fremmes og udfoldelses — og
beslutningsmulighederne udvides (livsbefordrende)

> Sygeplejerskens kompetencer: _
> Udvikling af sanselig, situationsbestemt opmaerksomhed er essentielt
> Personligt mod og nogle af dets facetter

Copyright Charlotte Delmar



LIVSFANOMENER

e Eksistentielle livsindskraenkende livsfeenomener: Angst, afmagt,
hablgshed, savn, fortvivlelse, ensomhed, uvished

e Eksistentielle livsbefordrende livsfeenomener:
Livsmod, hab, tryghed, vished, tapperhed, savn

e Relationelle etiske livsfanomener: _
Tillid, interdependens, relationel magt, medmenneskelighed,
livsglaede

(Dze)z!nizrlc.aegyond the drive to satisfy needs — in the Context of Health Care. Medicine, Health Care & Philosophy; 2013; 16



HAB OG LIVSMOD

>”Jeg er aben over for alternativ behandling — nar det
er veerst, er man villig til at prave hvad som helst”

>”Hvad ggr man ikke nar man er syg, og gerne vil
over det?”
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(I—Ivilke vaesentlige komponenter sl<ol\
der fokuseres pd med henblik pd at
udvikle sygeplejerskens faglige skan
som en kernekvalifikation 1 klinisk

beslutningstagen ? )

CHARLOTTE DELMAR



SYGEPLEJERSKENS

UDVIKLING AF

DET FAGLIGE SK@N

HANDLEKRAFT
At kunne leese situationen

Interess

e

Indlevelsesevne

Mod
Viden om mennes
Selvindsigt, at turc

Ker og faget
e seette sin

forforstaelse

na spil

Sanselig opmaerksomhed

Steerkt inspireret af Ole

Fogh Kirkeby
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SANSNING

> Se
Hvordan er patientens kropsholdning, aflcesning af patientens ansigt ift.
smerter, angst, tvivl, at observere forskellige udtryksformer, kroppens form
og formden.

> Here
Et er hvad der siges, men hvad menes der? Forskel pé& at here og s& here
efter, afvigende lyde om natten.

> Lugt
Genkendelse af sygdom via lugt - fx acetone (bevidstles), lugten af hash,
et menneske er ved at de.

> Felesans
Anvende fysisk beraring fx ift. smertepatienter / deende patienter
- selvfglgelig afstemt situation og patient.

CHARLOTTE DELMAR
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MOD TIL AT...

> At mgde og veere til stede | lidelsen



MOD TIL........

"Der skal har pa brystet. Man skal kunne beere det
selv og ikke veere bange for at ga ind, og sa sige:
Jammen, er det det du siger? Er det, at du egentlig
ikke gnsker at veere her mere? Altsa at du gnsker at
dg? Man ma ikke selv vaere bange for at ga ind og
bruge ordet "dg” ”

Thorup C B, Rundgvist E, Roberts C, Delmar C. Care ethics as a matter of courage. Vulnerability, suffering and ethical formation in
nursing care. Scandinavian Journal of Caring Sciences; 2012; 26 (3): 427 — 435.

Charlotte Delmar, professor i klinisk sygepleje
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MODET

Det krcever mod til at;

> At veere til stede i situationen.

> En konfrontation med sig selv, egne erfaringer, vaerdier og
fordomme.

> Egne folelser bergres: Sentimentalitet, intimitet eller sensitivitet.
> At risikere at blive afvist af patient og/eller pdarerende.
> At stole pd sig selv og sin demmekraft.

> Personligt og kollektivt fagligt ansvar. Det krcever mere end faglig
viden og kunnen.

> Turde prioritere omsorgen, selv om man gar imod en kultur, hvor
omsorgen er blevet borte.

CHARLOTTE DELMAR
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TRUSLER MOD DEN SANSELIGE SITUATIONSBESTEMTE
OPMARKSOMHED

> Mangel pa handlekraft ift. de givne vilkar
> Overstimulering af sanser — deprivation
> Uddannelsessystemets vaegtning af sansernes betydning

> Mere eller mindre ubevidst forvaltning af den magt, der er i ethvert sundhedsfagligt
m@de og handling

> Manglende mod og parathed




FAGLIG SKJONN

>En kunst
>Et handvaerk

>En uafsluttet laereproces



SP@RGSMAL TIL OVERVEJELSE
UNDRINGENS EFTERTANKSOMHED

>Hvordan kan du som sygeplejerske handle pa en
made, sa patienten far udvidet sit handlerum og ikke
oplever afmagt?

> Hvilken forskel gar det | sygeplejen, at eksistentielle
livsfeenomener medtaenkes?
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