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Latum laufin falla
bvi nu er komid haust.
Jesu Kristur kallar

med sinni skaeru raust.

Lin er lagt d veginn

ad mykja sporin pin
nu hallar ad aevidegi
samt eilif birtan skin.

(p.J.)



Utdrattur

Liknarmedferd er ung pjénustugrein a heimsvisu. Innan vid half 6ld er sidan
fagfolk og fraedimenn foéru fyrir alvoru ad setja fram hugmyndir um sérhaefda
medferd, sem hugsud var sérstaklega til ad halda utan um og veita sjuklingum og
adstandendum peirra heildraena pjénustu i addraganda andlats. Med auknum
krofum um lifsgaedi lifid & enda hefur ordid til pjonusta pverfaglegra sérfraedinga
sem tekur mid af heildaradsteedum hvers og eins.

Mikil framproun hefur ordid erlendis vardandi liknarmedferd og einnig
hér a landi. Margir sérfraedingar og freedimenn hafa lagt hond a pldginn
undanfarna aratugi vid ad auka og baeta liknarmedferd, auk pess sem Alpjéda
heilbrigdisstofnunin hefur sent fra sér markmid fyrir pjédir heims um ad allir
begnar skuli eiga rétt 4 og hafa adgang ad liknarpjonustu.

Naudsynlegt er b ad prda og beeta liknandi pjonustu stodugt hér a landi
ef takast @ ad na markmidum um fullnaegjandi og seemandi liknarmedferd fyrir
alla i framtidinni. Félagsradgjafar geta menntunar sinnar vegna gegnt
lykilhlutverki vid ad framproa liknarmedferd, en til pess ad pad sé hagt er fyrst

og fremst naudsynlegt fyrir pa ad pekkja parfir skjélstaedinga sinna.



Formali

Ritgerd pessi, sem unnin var & haustonn 2011, er lokaverkefni i B.A.-nami i
félagsradgjof vid Haskola islands. Sérstakar pakkir feer umsjénarkennari minn
Hrefna Olafsdéttir fyrir leidsdgn. Médur minni Gudrinu og braedrum peim Hjalta
og Hlyni vil ég pakka fyrir einstakt umburdarlyndi, innblastur og yfirlestur. Ad
lokum faer fadir minn Halldér innilegar pakkir fyrir dmetanlega adstod og

hvatningu, an hans hefdi ritgerdin ekki ordié ad veruleika.
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Heimildaskra



Inngangur

Daudanum er haldid fjarleegum og hann ad mestu falinn fyrir almenning i hinum
vestraena heimi. Flest munum vid pé upplifa missi einhvers ndkomins og kynnast
sorg einhvern tima & avinni, og 4 endanum verda 6rlog okkar allra pau somu.
Daudinn er natturulegt framhald pess ad lifa og pad eina 6rugga i lifinu er ad allt
sem lifir mun ad lokum deyja.

Addragandi andlats parf po alls ekki alltaf ad vera 6gnvekjandi eda
Obeerilegt ferli. Med liknarmedferd er markmidid ad tryggja sjuklingum med
lifségnandi sjukdoma og adstandendum peirra heildraena medferd veitta af
pbverfaglegu teymi sérfraedinga. Medferdin a ad tryggja sjuklingum og
adstandendum peirra eins géd lifsgaedi og mogulegt er i addraganda lifsloka. A
sidustu dratugum hefur préun liknarmedferdar fleygt verulega fram og mikilvaegi
hennar 6dlast aukna alpjédlega vidurkenningu. pratt fyrir pad er enn algengt ad
sjuklingar fai ekki videigandi umonnun a sidustu stundum lifsins og eru aherslur
bvi midur vida ennpa fyrst og fremst & pronga medhondlun sjukdémanna sem
slikra, fremur en a heildreena pjonustu vid sjuklingana og adstandendur peirra.

A0 tryggja 6llum mannseemandi dauddaga er krefjandi verkefni, sem er
ekki einungis i hondum starfsmanna liknarmedferdar heldur er pad verkefni fyrir
samfélagid allt i heild.Félagsradgjafar eru par engin undantekning, nema sidur sé,
og munu flestir félagsradgjafar einhverntimann a starfsferli sinum adstoda
skjolsteedinga sem standa frammi fyrir dauda og sorg tengdri missi einhvers
nakomins.

Félagsradgjafar sinna mikilveegu starfi i liknarmedferd og bera, dsamt
00rum, abyrgd 4 frampréun medferdarinnar og er pess vegna naudsynlegt ad
allir félagsradgjafar pekki og skilji parfir deyjandi sjuklinga og adstandenda peirra.
Mjog fair félagsradgjafar eru starfandi vid liknarmedferd hér a landi og hefur
salfélagslegum porfum sjuklinga og adstandenda peirra verid sinnt ad miklu leyti
af hjukrunarfreedingum og leeknum fram ad pessu. Menntun félagsradgjafa gerir
ba po sérstaklega haefa til ad sinna pessari pjonustu og vekja parf pa er malid
vardar til vitundar um vannytta pekkingu félagsradgjafa a pessu svidi. Gera parf

grein fyrir kostum pess ad peir starfi meira en nd med 6drum fagadilum, sem



hluti af heild, pegar framtidarpjénusta vid sjuklinga og adstandendur i
liknarmedferd verdur proud afram. Pad myndi tryggja pjonustupegunum mun
markvissara og skilvirkara adgengi ad heildraenni pjonustu, a einhverjum
erfidustu timabilum i lifi folks, pegar tilveran sleer marga ut af laginu.

| pessari ritgerd verdur fjallad almennt um liknarmedferd og gagnsemi
félagsradgjafar vid framkveemd hennar. Gerd verdur grein fyrir liknandi starfsemi
a Islandi en liknandi starf hér & landi stendur & timamadtum nd i upphafi arsins
2012 par sem mikill nidurskurdur er fyrirhugadur a liknandi pjénustu og verdur
einungis ein liknardeild starfraekt hérlendis i kjolfarid. [ ritgerdinni verdur einnig
farid yfir helstu hlutverk félagsradgjafar i liknarmedferd og pa sérstaklega i starfi
peirra med sjuklingum, adstandendum og einnig 6dru starfsfolki liknarmedferdar.
A0 lokum verdur litid til framtidar og peer dskoranir sem félagsradgjof i
liknarmedferd stendur frammi fyrir skodadar.

Afar litid er til af islenskum heimildum um samspil liknarmedferdar og
félagsradgjafar og var pvi ad mestu studst vid erlendar heimildir vid vinnu
bessarar ritgerdar. Vegna skorts a innlendum heimildum var haft samband vid
félagsradgjafa sem hafa sinnt, eda sinna enn, liknandi starfi 4 islandi og var studst

vid mikilveegar og freedandi upplysingar peirra vid skrif ritgerdarinnar.

Félagsradgjof

Félagsradgjof a sér ekki ykja langa sogu sem fraedigrein, en rekja ma raetur
faggreinarinnar til starfa kristilegra gédgerdafélaga og umbodtahreyfinga i Evropu
um aldamétin 1900. Félagsradgjof var a peim tima ad mestu veitt i formi 6lmusu
og annarskonar adstodar til fataekra (Farley, Smith og Boyle, 2006;
Félagsradgjafafélag islands, e.d.).

Helstu frumkvodlar félagsradgjafar eru Jane Addams og Mary Richmond.
Addams lagdi mikla aherslu @ hdpa- og samfélagsvinnu, en dhugi Richmond
beindist meira ad adstod vid einstaklinga til sjalfshjalpar (Farley, Smith og Boyle,
2006).

Fra upphafi starfsgreinarinnar hefur pad verid markmid félagsradgjafar ad

vinna eftir gildum sem byggja 8 mannud og umhyggju. Addams og Richmond



[6g6u badar aherslu a heildarsyn, fagleg vinnubrogd og gott sidferdi, en pad eru
medal annarra peettir sem motad hafa hugmyndafraedi og viomid félagsradgjafar
(Farley, Smith og Boyle, 2006; Reith og Payne, 2009).

Félagsradgjof nalgast vidfangsefni sin med heildreenni nalgun og leysir
bau med tilliti til umhverfis skjolsteedinga sinna sem og samfélagsins sem heildar.
Faggreinin hefur pannig midad ad pvi ad styrkja samfélagid og draga pannig ur
myndun vandamala tengdum einstaklingum eda hopum (Reith og Payne, 2009).

Starfsemi félagsradgjafar er pripaett og skiptist i kliniska félagsradgjof,
félagsradgjof med hdpum og samfélagsvinnu. Klinisk félagsradgjof snyst fyrst og
fremst um vinnu med einstaklingum og fjolskyldum og hefur pad ad markmidi ad
leysa vandamal peirra eda agreining. Eins og ordid sjalft gefur til kynna snyr
hdpavinna ad pvi ad na fram breytingum sem hdpur éskar sér sem heild.
Samfélagsvinna leitar eftir peim pattum samfélagsins sem skortur er 4 og
adstodar pad vid ad 6dlast p3, til ad samfélagid standist betur vaentingar (Farley,
Smith og Boyle, 2006).

Félagsradgjof byggir & premur meginforsendum i starfi sinu. [ fyrsta lagi er
16gd sérstok ahersla & mikilvaegi allra einstaklinga. | 6dru lagi er pad haft i huga
ad allir geti att i erfidleikum i samskiptum vid samfélagid eda adra einstaklinga
einhverntimann & lifsleidinni. | pridja lagi gerir faggreinin rad fyrir pvi ad haegt sé
ad leysa 6ll vandamal sem upp koma med réttum vidbrégdum og auka pannig
lifsgaedi og efla samfélagid sem heild (Farley, Smith og Boyle, 2006).

Sidareglur islenskra félagsradgjafa hafa eftirfarandi ad segja um hlutverk
félagsradgjafa:

Félagsradgjafi stundar starf sitt med faglega heildarsyn ad leidarljosi og

byggir a fraedilegum kenningum, nidurstédum rannsdkna og starfsreynslu i

félagsradgjof. Félagsradgjafi vidheldur pekkingu sinni og endurnyjar hana.

Hann fylgist vel med nyjungum i starfi og uppfyllir pau skilyrdi sem gerd eru

til starfsins & hverjum tima (Félagsradgjafafélag islands, e.d.).



Liknarmedferd

Arid 1967 var Dame Cicely Saunders fyrst allra til ad nota hugtakid ,hospice” um
sérhaefda umonnun fyrir daudvona sjuklinga. ,,Hospice” er hugmyndarfraedi sem
byggir a heildranni pjonustu sem veitt er sjuaklingum med banvana sjukdéma a
lokastigum, svo ad peir geti notid sinna sidustu jardnesku stunda eins og best
verdur a kosid (American Cancer Society, 2008). Fra pessari hugmyndafradi
hefur liknarmedferd e. palliative care prdast, en par er leekning sjukdéma ekki
meginatridi, heldur er sérstok ahersla 16gd a aflausn sjuklinga fra einkennum
sjukddédmes sins.

Liknarmedferd er pad hugtak sem oftast er notad hérlendis pegar visad er
til liknandi starfsemi. Rekja ma uppruna ordsins ,palliate” til latneska ordsins
Lpalliatus”, sem pydir 4 islensku ad sveipa eda ad breida yfir. Med timanum hefur
merking ordsins proast yfir i ad vera medferd sem umvefur sjuklinga og stydur pa
(Landspitali, 2009).

Alpjoda heilbrigdisstofnunin hefur skilgreint liknarmedferd sem
heildreena medferd fyrir sjuklinga med lifségnandi sjukdoma. Medferdin hefur
pbad ad markmidi ad beaeta lifsgaedi badi hinna veiku og adstandenda peirra,
medal annars med sorgarradgjof. Liknarmedferd er setlad ad draga uUr og hindra
bjaningar sjuklinga med pvi ad veita peim verkjamedferdir, asamt pvi ad sinna
6drum likamlegum, salfélagslegum og andlegum porfum peirra. [ skilgreiningunni
segir einnig ad tilgangur liknarmedferdar sé ad hylla lifid, en lita pd & daudann
sem edlileg pattaskil. Markmid liknarmedferdar er hvorki ad lengja né stytta ferli
i addraganda andlats, en medferdin getur pod haft jakvaed ahrif a gang
sjukdémsins. Med pvi ad veita sjuklingum liknarmedferd er peim veitt adstod til
ad lifa eins virku lifi og mogulegt er fram ad lifslokum peirra (WHO, 2002).

Eins og fram hefur komid er notast vid liknarmedferd pegar sjuklingar eru
haldnir lifsdgnandi og élaeknandi sjukdémum med outreiknanlegt og breytilegt
ferli. Barattan vid pessa sjukddma getur stadid i fjolmorg ar og veegi
liknarmedferdar eykst samfara stigmoégnun sjukdémsins. Sem deemi um

sjukdéma sem kalla a liknarmedferd eru medal annars hjartabilun,



lungnasjukdémar, krabbamein, heilabilanir, MS, MND og alnsemi (Landspitali,
2009).

Vid liknarmedferd fer fram vinna pverfaglegs sérfraediteymis svo sem
lekna, hjukrunarfraedinga, presta, salfraedinga, lyfjafraedinga og sidast en ekki
sist félagsradgjafa. Petta sérfraediteymi bydur fram faglegan studning sinn vid

baedi sjukling og adstandendur hans (Fonseca, 2006).
Onnur hugték i liknandi starfsemi

Skilgreiningar @ hugtokum sem notud eru um liknandi starfsemi geta verid 6ljosar
og hafa i gegnum tidina valdid misskilningi. bratt fyrir ad byggja 4 somu
hugmyndafraedi hefur adgreining hugtakanna liknarpjénustu e. hospice care og
liknarmedferdar e. palliative care sérstaklega vafist fyrir folki og getur slikur
ruglingur att patt i ad takmarka adgengi sjuklinga ad videigandi pjénustu. bPess
vegna er mikilveegt ad skilgreining pessara grunnhugtaka sé skyr og skilmerkileg
og 6llum ljos (Aranda, 1999).

[ Bandarikjunum eru pessi ord gjarnan badi notud a vixl um sému
starfsemi og enginn greinarmunur gerdur par a (Landspitali, 2009). Liti6 er ad
finna um skilgreindan mun a liknarmedferd og liknarpjonustu hérlendis, en
samkveemt bandariskum vidmidum felst helsti munurinn i pvi ad sjuklingar i
liknarmedferd hafa ekki endilega lokid leeknandi medferd, en sjuklingar i
liknarpjéonustu eru ekki lengur i medferd sem midar ad pvi ad laekna sjukdoma
beirra. begar svo er komid midar medferd peirra adeins ad pvi ad halda
ibyngjandi einkennum peirra nidri eins og haegt er og eru pessir sjuklingarnir
taldir vera deyjandi (University of Maryland Medical Center, 2007).
Liknarpjénusta nytir sér hugmyndafraedi liknarmedferdar i umonnun og beytir
likt og liknarmedferd heildraenni nalgun vid medferd (Kovacs, Bellin og Fauri,
2006).

pegar hugtok innan liknarmedferdar eru skilgreind er naudsynlegt ad
skyra einnig hugtakié um sérhaefda liknarpjonustu sem veitir heimahlynningu.
Sérhaefd liknarpjonusta er pjonusta sem byggd er a hugmyndum liknarpjonustu
og er &tlad ad sinna sjuklingum sem haldnir eru sjukddmum sem hafa fjolpaettari

og fléknari einkenni en sjuklingar i almennri liknarmedferd. Likt og i almennri



liknarmedferd er sérhaefdri liknarpjonustu setlad ad veita einkennamedferd sem
snyr ad likamlegum, andlegum og félagslegum pattum og studla ad sem bestum
lifsgaedum sjuklings og adstandenda hans (Landspitali, 2009).

Helsti tilgangur sérhaefdrar liknarpjonustu er ad gera sjuklingum med
Olaeknandi sjukddma a lokastigi kleift ad dvelja heima hja sér i sinu edlilega
umbhverfi, par sem peim er veitt liknarmedferd. betta Urraedi kemur til mots vid
ba fj6lmorgu sem kjdésa ad eyda sidustu dogum aevinnar a heimili sinu, en ekki a
heilbrigdisstofnunum, par sem peir fa ad andast i fadmi fjolskyldu sinnar & sinum
gridastad (Reith og Payne, 2009).

Pad er einnig i verkahring starfsmanna sérhaefdrar liknarpjénustu ad veita
sjuklingum og adstandendum peirra studning, fraedslu og radgjof. beir sem starfa
vid sérhaefdar liknarmedferd eru sérstaklega pjalfadir og menntadir i liknarstarfi
og pad feerist jafnt og pétt i aukana ad heilbrigdisstarfsmenn sérheefi sig a

pessum vettvangi (Landspitali, 2009).

Kenningar

[ vinnu med deyjandi sjuklingum og adstandendum peirra er naudsynlegt fyrir
starfsfélk liknarmedferdar ad vera medvitad um helstu kenningar um ferla i
addraganda andlats. Kenningarnar geta aukid skilning a vidbrogdum, poérfum og
hegdun sjuklinga og pannig leitt af sér betri pjonustu starfsmanna. Eftirfarandi
kenningar taka til ferils ad andlati og vidbragda sem aetti ad hafa i huga i starfi

par sem liknarmedferd er veitt.
,Gott“ eda ,slemt” andlat

Edli andlats er gjarnan flokkad i tvo flokka. Annars vegar i andlat vegna o6ldrunar,
sjukdédms eda natturuhamfara og hins vegar i andlat vegna mannlegra ahrifa svo
sem slysa, sjalfsviga, morda, hrydjuverka, strids og svo framvegis (Reith og Payne,
2009).

The Institude of Medicine (IOM) i Bandarikjunum hefur gefid ut
skilgreiningar a ferli andlata ut fra tveimur sjénarhornum. Annad ferlid er nefnt

»gott andlat” e. good death og gengur ut fra pvi ad hinn deyjandi sjuklingur,
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fiolskylda hans og uménnunaradilar séu lausir vid alla éparfa vanlidan og
bjaningar. Forsendur ,,g6ds andlats” eru skyr stefnumorkun i einkennamedferd,
salfélagslegur studningur og markviss adstod i sorgarferlinu (Ellershaw og Ward,
2003). Addragandi og eftirmalar ,g00s andlats” einkennast af pvi ad éskum
vidkomandi sjuklings og fjolskyldu hans hafi verid fylgt i fullu samraemi vid
kliniska, sidferdislega og menningarlega stadla (Fonseca, 2006). | rannséknum &
vidhorfum hinna daudvona um hvad einkenni gédan addraganda ad dauddaga
kom i ljés ad su tilfinning ad hafa lifad lifinu til fulls, gott samband vid fjolskyldu,
ad fa ad kvedja astvini og ad deyja ekki einn, veeri pad sem skipti pa mestu mali
(De Jong og Clarke, 2009).

Hitt ferlid hefur verid nefnt ,sleemt andlat” e. bad death og er ferli sem
liknarmedferd er setlad ad komast hja. | peim tilvikum hefur latinn einstaklingur
og fjolskylda hans upplifad éparfa pjaningar i addraganda andlats, velsaemis
hefur ekki verid geett og vanhelganir hafa ordid a 6skum og gildum vidkomandi.
Peir sem ordid hafa fyrir ofbeldi, vanraekslu eda oporfum laeknismedferdum

upplifa einnig ,,sleemt andlat“(Fonseca, 2006).
Likan Glaser og Strauss um feril andldts

Addragandi andlats getur verid mjog misjafn og gefur ekki alltaf faeri 4
liknarmedferd. Glaser og Strauss greindu addraganda andlats i prju megin
andlatsferli. Pau voru i fyrsta lagi hinn dveenti og skyndilegi dauddagi sem
orsakast af dvaentum atburdum. bar er ferlid orstutt og hinn latni eda
adstandendur hans ekki medvitadir um yfirvofandi andlat. i 6dru lagi nefndu peir
dauddaga par sem st6dug hnigun hefur att sér stad vegna stigvaxandi og illvigs
sjukdomes. [ peim tilfellum eru flestir adstandendur sem og hinn deyjandi
medvitadir um hvad er i vaendum. pridja og sidasta ferlid toldu peir vera haega
hnignun einstaklings, sem hefdi tekid langan tima og timabundid haettuastand
skapast einu sinni eda oftar, en ad lokum yrdi dauddaginn skyndilegur (Fonseca,

2006).
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Sorgarlikén Kibler Ross og Buckman

[ starfi vid liknarmedferd er gott ad pekkja helstu sorgarvidbrogd sjuklinga og
adstandenda. Likan Elisabeth Kibler Ross er eitt vidurkenndasta sorgarlikan sem
til er og byggdi hun pad a vidtolum sinum vid 200 daudvona sjuklinga. Hun
greindi fimm sorgarvidbrogd sem sjuklingar og adstandendur syndu medal
annars pegar peir std0u andspaenis illvigum sjukdémi eda andlati. Stigin sem hun
greindi voru afneitun, reidi, samningagerd, depurd og sampykki (Kuebler, Davis
og Moore, 2005).

Samkveemt hugmyndum Kibler Ross bregdast einstaklingar i fyrstu vio
sorg og vitneskju um yfirvofandi dauda med pvi ad neita pvi ad trda atburdum og
adsteedum. betta afneitunarstig leidir svo af sér annad og pridja stig sem eru reidi
og samningagerd. A stigi samningagerdar reyna sjuklingar og adstandendur til
daemis ad semja vid trdarimyndir i skiptum fyrir lengra lif. Pegar einstaklingur
hefur attad sig a ad ekki er lengur haegt ad neita préun sjukddomsins kemst hann a
depurdarstigid (Kuebler, Davis og Moore, 2005).

Samkveemt likani Kiibler Ross er sampykki lokastigid. Pad stig merkir ad
sjuklingur og adstandendur hafa tekid 6rlog sin og adstaedur i satt, en ad mati
Kibler Ross er pad eina stigid sem naest einungis ef med pvi ad veita vidkomandi
naegan tima og adstod til ad vinna bug a fyrri sorgarvidbrégdum sinum (Kuebler,

Davis og Moore, 2005).

Annad likan sem skyrir sorgarferil sjuklinga og adstandenda i
liknarmedferd er priggja stiga likan Buckman. Likanid sem fjallar um addraganda
andlats, er byggt 4 hugmyndum Kiibler Ross og sorgarlikani hennar.

Tvo grundvallaratridi sem einkenna hugmyndir Buckman um addraganda
andlats eru élik hugmyndum Kiibler Ross. Hann taldi i fyrsta lagi ad folk bregdist
ekki allt eins vid sorg og yfirvofandi andlati, likt og Kiibler Ross gaf i skyn, heldur &
pbann hatt sem samramist persénuleika peirra og hvernig vickomandi hefur
tekist & vid afoll fyrr & lifsleidinni. | 68ru lagi taldi hann ad einstaklingar pyrftu ad
vinna ur hverju stigi likansins fyrir sig til ad komast a pad naesta, en pad var ekki

skilyrdi i hugmyndum Kiibler Ross (Kuebler, Davis og Moore, 2005).
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Stigin i likani Buckman eru upphafsstig, kréniskt stig og lokastig. A
upphafsstigi synir einstaklingur vidbrogd sem daemigerd eru fyrir hann. bessi
vidbrogd geetu verid eitthvert pessara eda 6ll saman; Otti, kvidi, afall, vantrd,
reidi, afneitun, samviskubit, hnyttni, von, érvaenting eda samningsgerd. Neaesta
stig, eda krdniska stigid, er stig sem einstaklingur er talinn komast 4 pegar hann
hefur unnid ur vidbrogdum sinum sem hann syndi a upphafstiginu. Lokastigio er
svo bein afleiding kroniska stigsins og naest pegar einstaklingur hefur vidurkennt
og sampykkt adstaedur sinar (Kuebler, Davis og Moore, 2005).

pad getur skipt miklu mali hvort andlat er metid sem 6timabaert eda
timabaert. Vid andlat eldra folks er daudinn oft sédur sem tiltdlulega edlilegur
atburdur og jafnvel keerkominn og sanngjarn, sérstaklega eftir erfid veikindi.
Aldrad félk bregst 66ruvisi vid vitneskju sinni um yfirvofandi andlat heldur en
yngra félk og naudsynlegt er fyrir starfsfolk liknarmedferdar ad skilja muninn par
a. Samkveemt rannséknum & folk audveldara med ad saetta sig vid daudann eftir
bvi sem pad eldist og eldri sjuklingar virdast pvi na lokastigum likana Kibler Ross
og Buckman 3 audveldari mata en peir yngri. Ungt folk sem greinist med
banvaenan sjukdom eydir lengri tima a fyrri stigum likananna tveggja og pa
sérstaklega a stigum afneitunar, reidi, samningsgerdar og depurdar (Beckett og

Taylor, 2010).

Saga liknarmedferdar

Hugtakid ,,hospice” a uppruna sinn ad rekja allt til midalda en er pratt fyrir pad
tiltolulega nylegt innan heilbrigdisgeirans. Hugtakid ,, hospice” er af sama
uppruna og enska ordid ,hospitality”, en i upphafi var merking ordsins skjol eda
hvild fyrir veika og/eda fataeka ferdalanga i langferdum. Adur fyrr visadi
,hospice" pvi til stadar par sem liknarmedferd fér fram, en i dag snyst hugtakid
meira um hugmyndafraedi (Reith og Payne, 2009). A drum &dur attu andlat sér
stad 4 heimilum par sem umonnun var ad mestu i hondum fjolskyldumedlima og
bad hlutverk var samfélagslega sampykkt sem abyrgd fjolskyldunnar. Med

timanum hefur umoénnun i lok lifs feerst i auknum maeli fra heimilunum yfir a
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spitala og hjukrunarheimili par sem betri taekni og faglegri umonnun sérfraedinga
er a0 finna (Kovacs o.fl., 2006). Daudinn hefur pannig gerst dsynilegri og er i dag
ad mestu falinn a sjukrahisum og hjukrunarheimilum (Bern-Klug, Gessert og
Forbes, 2001).

Saga nutima liknarmedferdar spannar litid meira en fjéra aratugi. A fyrri
hluta sjotta aratugs 20. aldar beindist ahugi sérfraedinga og almennings ad mestu
ad hugsanlegum lakningum vid krabbameini. Sjaklingar sem boérdust vio
sjukdédminn lentu idulega i 60ru saeti 4 eftir sjukddmnum og sadlreenum og
félagslegum porfum peirra var ekki sinnt sem skyldi. Seinna @ sama aratug féru
rannsoéknir leekna, félagsrddgjafa og félagsfraedinga ad birtast og veittu peer
medal annars innsyn i félagslegar upplifanir daudvona krabbameinssjuklinga.
Ahuginn & liknarmedferdum fér ad kvikna um sama leyti og krafa um Urbaetur
vard haveerari (Clark, 2007).

Helsti frumkvodull liknandi starfs, hin breska Dame Cicely Saunders,
beindi 4 pessum tima rannsdknum sinum ad upplifunum sjuklinga, med
krabbamein & lokastigi, par sem lifslengjandi laeknisfraedilegri medferd hafdi
verid heett. begar hun héf rannséknir sinar og skrif um liknarmedferd voru adeins
orfaar liknarstofnanir i heimalandi hennar og voru paer eingéngu reknar af
trdarlegum samtékum. Litid var til um birtar rannsdknir 8 umonnun deyjandi
sjuklinga og ekkert samfélag freedimanna var til sem hafdi nesegilegan ahuga 3
malefninu til ad auka vitund um kosti liknarmedferdar og liknarpjonustu (NHPCO,
2010). Med menntun sinni sem félagsradgjafi, hjukrunarfraedingur og laeknir
rannsakadi Saunders liknarmedferd Gt fra pverfaglegum sjénarmidum. |
nidurstédum sinum skilgreindi hun svokalladan alverk e. total pain sem likamleg
einkenni, andlegt 4lag, félagsleg vandamal og tilfinningalega erfidleika (Clark,
2007). HUn taldi pad naudsynlegt ad nalgast alverk sjuklinga ut fra heildraenni
nalgun e. total care sem innihéldi medhondlun 34 6llum pessum pattum og
markadi pannig upphaf ad proun peirrar hugmyndafraedi sem liknarmedferd
byggir a i dag (Reith og Payne, 2009).

Arid 1967 stofnadi Saunders dsamt starfsféldgum sinum St. Christopher’s
Hospice, heimsins fyrstu liknarstofnun i ndtimalegri mynd. Stofnunin atti ad sinna

sjuklingum med dleeknandi sjukdéma a sidustu stundum lifsins (Reith og Payne,
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2009). bar for p6 ekki adeins fram umonnun vid sjuklinga heldur einnig kennsla
og rannsoknir sem midudu ad pvi ad auka dhuga og umbeaetur i liknandi starfi.
Stofnunin vard fljétt hvatning og innblastur innan sérfradigreinarinnar og er pad
enn i dag. Fyrsta nutima liknarstofnunin sem opnud var i Evropu ad fyrirmynd St.
Christopher’s Hospice var opnud arid 1977 i Svipjéd (Clark, 2007). island var
toluvert aftarlega i rodinni, en opnun fyrstu liknardeildar hérlendis var ekki fyrr
en arid 1999 (Landpitali, 2009).

A sama tima og Saunders sinnti rannséknum sinum voru fraedimenn
annarsstadar einnig ad vinna ad svipudum markmidum. Arid 1969 gaf hin
svissneska Elisabeth Kibler Ross ut sina fyrstu bok byggda 4 vidtolum vid
daudvona einstaklinga. Bokin vard ad metsoluriti pratt fyrir ad hugmyndir hennar
stongudust a vid laeknisfraedilegar hugmyndir pess tima (Clark, 2007). Kibler-
Ross var fyrst allra til ad skra og greina upplifanir daudvona folks. Han préadi ut
fra skrifum sinum hugmyndina um ad badi sjuklingar og adstandendur feerdust i
gegnum nokkur stig til ad adlagadast ad vitneskju sinni um yfirvofandi dauda
(Reith og Payne, 2009).

Timamat voru morkud i préun liknarmedferdar pegar Alpjéda
heilbrigdisstofnunin sendi fra sér fyrstu formlegu skilgreininguna 4 liknarmedferd
arid 1989, sem sidar var endurnyjud arid 2002 (Clark, 2007). Sidan pa hefur
bréun i liknarstarfi verid hrod. Arid 1990 gaf Alpjéda heilbrigdisstofnunin Gt
skyrslu sem markadi alpjodlega stefnuprdéun. Skyrslan prysti 3 rikisstjérnir
heimsins ad tryggja pbegnum sinum heilbrigdispjonustu par sem pjalfad starfsfolk
gaeti sinnt verkjamedferdum og annarri tengdri liknarmedferd og skilgreindi hvad
slik pjonusta atti ad innihalda. Svipud dskorun kom fra Evrépuradinu arid 1999
pbar sem 16g08 var ahersla 4 verndun mannréttinda og reisn daudvona sjuklinga
(Reith og Payne, 2009). Fjérum arum sidar birti Evrépuradid viomidunarreglur
um liknarmedferd sem pa var lyst sem naudsynlegri grundvallar pjonustu fyrir allt
mannkynid (Holloway, 2009).

Arid 2005 gaf Alpjoda heilbrigdisstofnunin Ut leidbeiningar um baetta
liknarmedferd fyrir aldrada sem atlad var ad samraema liknarmedferd vid
rikjandi stefnur i 6ldrunarmalum. Leiébeiningarnar voru naudsynlegt skref i

proun liknarmedferdar, enda eru aldradir fjolmennasti hépurinn i liknarmedferd.
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Spa stofnunarinnar um ad medal liftimi & heimsvisu verdi 75 ar arid 2025 og
hvergi verdi medal liftimi undir 50 arum, gefur til kynna ad aldradir verdi enn
staerri hdpur skjolstaedinga i liknarmedferd (Holloway, 2009).

Nidurstodur fyrstu rannséknar um alpjodleg umsvif liknarmedferdar
birtust svo arié 2006 og reyndust pa 115 af 234 |6ndum hafa komid 3 fot einni
eda fleiri stofnunum sem veitti liknarmedferd. Enn naer po liknarmedferd adeins

til um pad bil 60% peirra sem latast i heiminum (Clark, 2007).

Liknarmedferd a islandi

A islandi hefur almenn liknarmedferd 6dlast mikid vaegi og vidurkenningu og er
hugmyndin um likn & lokastigum lifsins til deemis undirstrikud i islenskum
lagabalkum. i 23. gr laga nr. 74/1997 um réttindi sjuklinga segir medal annars ad
lina skuli pjaningar sjuklinga eftir bestu pekkingu hvers tima. i sému grein segir
einnig ad sjuklingur og hans nanustu adstandendur eigi rétt 4 ad njota andlegs,
félagslegs og truarlegs studnings. Pad er pvi mikilveegt er ad allir islenskir
heilbrigdisstarfsmenn verdi feerir um ad veita liknarmedferd og verdi medvitadir

um hvad felst i starfseminni.
Framkveemd

Arid 2009 gaf Landspitali Haskdlasjukrahus ut kliniskar leidbeiningar sem
flokkudu liknarmedferd eftir premur medferdar stigum. bessi stig eru full
medferd (FM), full medferd ad endurlifgun (FME) og lifslokamedferd (LLM). Full
medferd er su medferd sem studst er vid pegar engin 6nnur fyrirmeeli liggja fyrir
og er su algengasta. Pegar notast er vid fulla medferd er midad ad pvi ad baedi
greina og laekna pa sjukdéma sem félk hefur sem og ad draga ur einkennum
peirra. begar sjuklingur er hinsvegar ekki talinn hagnast af endurlifgun eda
aukinni medferd er fullri medferd ad endurlifgun beytt (Landspitali, 2009). Ef
sjuklingar d6ska eftir pvi sjalfir ad vera ekki endurlifgadir ber ad virda pad, en i 24.
gr. laga nr 74/1997 um réttindi sjuklinga segir:

Daudvona sjuklingur a rétt 4 ad deyja med reisn. Gefi daudvona sjuklingur

Otvireett til kynna ad hann &ski ekki eftir medferd sem lengir lif hans eda

tilraunum til endurlifgunar skal leeknir virda pa dkvordun. Sé daudvona
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sjuklingur of veikur andlega eda likamlega til pess ad geta tekid patt i

akvordun um medferd skal laeknir leitast vid ad hafa samrad vid vandamenn

sjuklings og samstarfsfolk sitt adur en hann akvedur framhald eda lok

medferdar.

Sidasta stig liknarmedferdar, lifslokamedferd, er pad stig sem studst er vid pegar
sjuklingur er talinn deyjandi. bratt fyrir ad lifslokamedferd sé eitt af premur
stigum liknarmedferdar, samkvaemt kliniskum leidbeiningum Landspitala
Haskdlasjukrahuss, er hin ad morgu leyti 6lik hinum stigunum. A pessu stigi
sjukdédmsins er helsta markmid liknarmedferdar ad draga ur einkennum og
pjaningum af voldum sjukddmsins og tryggja ad sjuklingar fai ad deyja med reisn
(Landspitali, 2009). i slikum adstaedum reida sjuklingar og adstandendur sig &
adstod sérfraedinga til ad takast a vid hid daglega alag sem fylgir peirri vitneskju
ad sjuklingurinn nalgist na 6dum lifslok sin. pegar ad lifslokamedferd er komid
leggja starfsmenn liknarmedferdar aherslu 4 ad adstoda og undirbuia baedi
sjuklinga og adstandendur undir hid yfirvofandi andlat (Reith og Payne, 2009).
Lifslokamedferd er allra sidasta Urreedid sem daudvona sjuklingum hérlendis
stendur til boda, en ekki er leyfilegt ad beita medferd sem flytir fyrir dauda
sjuklinga & islandi (Landspitali, 2009).

Fra arinu 2006 hefur vinna i liknarmedferdum 4 islandi farid eftir
svokolludu Medferdarferli fyrir deyjandi sjuklinga e. Liverpool Care Pathway for
the dying (Svandis iris Halfdanardoéttir, Asta B. Pétursdottir, Gudrin Déra
Gudmannsdattir, Kristin Lara Olafsdéttir og Valgerdur Sigurdardéttir, 2010). Um
er a0 raeda pverfaglegt skraningar- og medferdarferli sem notast er vid |
umonnun a allra sidustu stundum lifsins (Sjukrahusid Akureyri, 2011-a). Ferlid
hefst pegar sérfraedingar sem starfa vid liknarmedferd eru sammala um ad
sjuklingurinn eigi stutt eftir og neaer vinna eftir ferlinu fram yfir andlat.
Medferdaferlid midar ad pvi ad leidbeina starfsmonnum um hvernig veita megi
bestu moégulegu umonnun og medferd a sidustu andartokum sjuklings og 4 ad
tryggja honum eins géda pjonustu og mogulegt er vid lok lifs sins. Med tilkomu
ferlisins hefur uménnun og medferd vid lifslok ordid maelanleg og par af leidandi
er nu haegt ad gera uttektir & framkvaemd liknarmedferdar sem og setja

gaedastadla sem fylgja skal (Svandis iris Halfdanardéttir o.fl., 2010).
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Liknardeildir

Sidustu 20 arin hefur liknarmedferd verid i stodugri préun & hofudborgarsvaedinu
og eru par nu starfraektar tvaer liknardeildir, sem badar heyra undir
lyfleekningasvid Landspitalans. baer eru annarsvegar Liknardeildin i Kbpavogi og
hinsvegar Liknardeild aldradra 4 Landakoti. Azetlad er ad um 8% allra andlata hér
a landi eigi sér stad a liknardeildum og hafa krabbameinssjuklingar verio i
meirihluta peirra sjuklinga sem lagst hafa inn a liknardeildir hingad til
(Fridriksdottir, Sigurdardottir og Gunnarsdottir, 2006; Landspitali, 2009; Svandis
iris Halfdanardottir o.fl., 2010). A liknardeildirnar tvaer koma pé einnig sjuklingar
med adra langt gengna sjukddma, svo sem hjartabilanir & lokastigum eda
taugasjukddéma. Aldradir sjuklingar sem par leggjast inn geta einnig verid med
adra sjukdéma, medal annars aldurstengda andlega- og likamlega skerdingu
(Pingskjal 262, 2011-2012).

Liknardeildin i Kdpavogi var opnud arié 1999 og byggist upp a sjo daga
legudeild, fimm daga legudeild, dagdeild og gongudeild. bar er helsti
markhdpurinn sjuklingar fra 18 ara aldri, sem eru haldnir élaeknandi sjukdémum
pbar sem leeknandi medferd hefur verid hatt og liknarmedferd latin taka vid
(Landspitali, 2009; bingskjal 262, 2011-2012). Vid opnun atti deildin eingdngu ad
sinna peim sjuklingum sem voru ekki lengur i leeknanlegum medfer6um, en med
timanum hefur pé rymkad til i pessum aherslum og tekur deildin nd einnig 4 maoti
sjuklingum sem enn eru i lifslengjandi medferdum.

Helstu astaedur fyrir innlégnum a liknardeild Kopavogs nu til dags eru
endurhafing, medferdir einkenna og hvild, en a deildinni er salfélagslegum
studningi og forvarnarstarfi einnig sinnt (Landspitali, 2009).

Vid opnun liknardeildar Képavogs var einn félagsradgjafi starfandi par. |
dag er po enginn starfandi félagsradgjafi a deildinni, en pjonusta félagsradgjafa
sem sinna krabbameinsdeildum hefur verid nytt (Déra Halldérsdottir munnleg
heimild, 28.n6vember 2011).

Liknardeild aldradra @ Landakoti var opnud arid 2001, eftir priggja ara
préoun 4 éldrunarleekningadeild Landakots. Liknardeild aldradra a Landakoti er

Ollu minni i snidum en su sem starfraekt er i Képavogi, en par er ad finna niu
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sjukrarum (bingskjal 262, 2011-2012). Meginmarkhodpur deildarinnar 4 Landakoti
eru einstaklingar sem ndd hafa 67 ara aldri sem eru med sjukdéma 4 lokastigi og
geta ekki dvalid i heimahudsum. Midad er vid ad lifslikur einstaklinga sem leggjast
inn 4 deildina sé innan vid sex manudir. Markmid liknardeildarinnar a Landakoti
er ad veita pessum hopi lifslokamedferd med heildraenni liknarmedferd
(Landspitali, 2009).

Arid 2010 16gdust alls 148 manns inn & legudeild Liknardeildar Képavogs
en 62 4 dagdeildina. Sidastlidin tvd sumur hafa liknardeildirnar tveer verid
sameinadar i eina deild og hefur starfsemin farid fram 4 Liknardeild Képavogs. i
ba niu manudi sem Liknardeild aldradra 4 Landakoti var opin komu 74 inn &
deildina. A badum deildum voru innlagnir 6llu fleiri, en einhverjir einstaklingar
|6gdust inn oftar en einu sinni. Lengd bidtima & liknardeildum & islandi hafa verid
fra tveimur dogum upp i prjar vikur og samkvaemt svari velferéarradherra vid
fyrirspurn 4 Alpingi pann 8. névember 2011 voru tveir & bidlista Liknardeildar
aldradra pann 19. oktéber 2011, en fjorir a Liknardeild Képavogs (Pingskjal 262,
2011-2012).

bratt fyrir ad einungis séu reknar tvaer liknardeildir hérlendis virdist porfin
fyrir fleiri po vera vaxandi. [ tilldgum nefndar um uppbyggingu heildraennar
oldrunarpjénustu i Hafnafirdi fra arinu 2006 var stofnun liknardeildar par i bae
eitt peirra Urraeda sem talid var mikilveegt ad koma 4 laggirnar (Heilbrigdis- og
tryggingamalaraduneytid, 2006). Umrseda um porf & opnun liknardeildar a
Akureyri hefur einnig lengi verid havaer. Arid 2008 undirritudu Sjukrahusid &
Akureyri (FSA) og Hjukrunarpjénusta Eyjafjardar (HE) viljayfirlysingu um samning
beirra & milli um pjénustu og rekstur liknardeildar & FSA. Adur hafdi
Heilbrigdisrdaduneytio falid FSA ad undirbua og hefja rekstur liknardeildar. Stefnt
var ad opnun deildarinnar i byrjun ars 2009, en enn hefur ekkert ordid af
opnuninni (Sjukrahusid Akureyri, 2008). b6 ad opnun liknardeildarinnar hafi
dregist @ langinn er pad eitt af meginmarkmidum FSA, samkvaemt framtidarsyn
og stefnumorkun til arsins 2017, ad opnun liknardeildarinnar veridé ad veruleika
(Sjukrahusid Akureyri, 2011-b).

pratt fyrir vidurkennda og umraedda porf @ opnun fleiri liknardeilda

hérlendis er ni datlad ad sameina liknardeildirnar tveer, 4 Landakoti og i
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Kdépavogi i eina i sparnadarskyni. Faekka @ ramum i heild um fjogur og stefnt er 4
ad snemma ars 2012 muni starfsemin einungis fara fram a Liknardeild Képavogs.
Framkvaemd liknarmedferdar 4 par af leidandi ad faerast i auknum maeli yfir &
almennar deildir og i sérhaefda liknarpjonustu (Pingskjal 262, 2011-2012). Uppi
hafa verid haveerar 6anaegju raddir um petta fyrirkomulag og telja margir ad um
mikla afturfér sé ad raeda i liknandi starfi & [slandi.

| Reykjavik eru einungis starfraektar tvaer heimapjonustur sem veita
sérhaefda liknarpjonustu. baer eru Heimahlynning Landspitalans og
Hjukrunarpjénustan Karitas (Kraftur, e.d.; bPingskjal 262, 2011-2012). A Akureyri
bydur Hjukrunarpjonusta Eyjafjardar upp a sérhaefda heimahlynningu og veitir
med henni liknandi medferdir (Sjukrahusid Akureyri, 2008). Vidar um landid allt
er verid a0 proa svipada pjonustu (Landspitali Haskdlasjukrahus, 2009). beir sem
geta oskad eftir sérhaefdri liknarpjonustu eda heimahlynningu hérlendis eru

sjuklingarnir sjalfir, adstandendur, lseknar og hjukrunarfreedingar (Kraftur, e.d.).
Sérfreediteymi

Naudsynlegt er fyrir jakvaeda proun liknarmedferdar hér 4 landi ad peir
sérfreedingar sem ad medferdinni koma stilli saman strengi sina og samhaefi
starfsemi sina. A Landspitalanum er starfandi pverfaglegt liknarradgjafateymi
hjukrunarfraedinga, félagsradgjafa, sjukrahisprests og leekna sem hefur pad
hlutverk ad proa leidbeiningar um medferd einkenna og almenna umoénnun i
liknarmedferd, samhaefa starfsfolk og sérfreedinga, fylgjast med og taka patt i
préoun 4 nyjungum og hvetja til rannséknarvinnu innan freedigreinarinnar
(Landspitali Haskolasjukrahus, 2009). Teymid hefur adkomu ad 6llum deildum
sjukrahussins og starfar sem tengilidur vid liknardeildir og sérhaefda pjénustu i
heimahusum (Pingskjal 262, 2011-2012).

Onnur samtok sérfreedinga sem vert er ad nefna eru samtokin Lifid.
Samtok pessi voru stofnud arid 1998 fyrir tilstilli félagsradgjafa,
hjukrunarfraedinga, laekna og sjukrahuspresta (Lifid, 2008). Lifid eru pverfagleg
samtok & medal fagfdlks sem faest vid liknarmedferd i starfi sinu og er aetlad ad

efla starfsemina 4 islandi og studla ad framférum innan svidsins. Samtokin studla
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einnig ad og hvetja til rannsdkna, freedslu og beettrar menntunnar a svidi

liknarmedferdar (Lifid, 2008; Lifid, 2010).

Hlutverk félagsradgjafar i liknarmedferd

Vegna menntunnarsvids sins bydur félagsradgjof sem faggrein upp 4 einstakt
sjonarhorn og innlegg i liknarmedferd. Pad er po stért verkefni fyrir
félagsradgjafa ad vinna med einstaklingum sem eru daudvona i samfélagi par
sem ad daudinn vekur badi upp 6tta og afneitun. Hlutverk peirra eru badi
margpaett og mikilvaeg, en eru alls ekki naegilega vel skilgreind. Starfsemi og
hlutverk félagsradgjafa i liknarmedferd hafa litid verid rannsékud og par af
leidandi er takmarkad magn af upplysingum til um virkni peirra (Holloway, 2009;
Sheldon, 2000). betta verdur ad teljast undarlegt i ljési pess ad flestir, ef ekki allir
starfandi félagsradgjafar munu einhverntimann vinna med skjélstaedingum sem
standa frammi fyrir lifshaettulegum sjukdédmum, eru deyjandi eda hafa ordid fyrir
astvinamissi (Bosma, Johnston, Cadell, Wainwright, Abernethy, Feron, Kelley og
Nelson, 2010).

par sem a0 félagsradgjafar eru lykilstarfsmenn i heilbrigdis- og
félagspjonustu hafa peir i storfum sinum sérpekkingu a heilbrigdis- og
félagskerfum. Asamt pvi bua peir yfir pverfaglegri kunnattu um einstaklings- og
fjolskylduvirkni, menningarlegan fjolbreytileika, samskipti, sorg og missi sem
kemur sér einkar vel i framkveemd liknarmedferdar (Bosma o.fl., 2010; Holloway,
2009).

Félagsradgjafar eru mikilvaegur hlekkur i pverfaglegu teymi sérfraedinga i
liknarmedferd af prennum meginastaeedum. i fyrsta lagi vinna félagsradgjafar med
missi og andlat i mérgum adstaedum og eru pvi reyndir & svidinu. [ 63dru lagi
notast félagsradgjof vid heildraena nalgun ad daudanum sem inniber ekki adeins
sjuklinginn heldur einnig fjélskyldur, samfélég og menningu. | pridja lagi leggur
félagsradgjof aherslu & ad draga ur daeskilegum félagslegum ahrifum breytinga
likt og peim sem andlat kalla fram (Reith og Payne, 2009).

| starfi félagsradgjafa vid liknarmedferd er sérstok dhersla 16gd &

salfélagslega umonnun vid enda lifsins og i sorgarferlinu (Bosma o.fl., 2010).
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Bresk rannsokn hefur leitt i ljos ad umonnun vid sjuklinga og adstandendur peirra
i liknarmedferd, par sem pjonustu félagsradgjafa naut ekki vid, einkenndist af
innihaldslausari samskiptum og mikilveegum stundum undir lok lifsins var ad
mestu varid i ad sinna likamlegum porfum sjuklingsins (Holloway, 2009). betta
bydir ad par sem félagsradgjof er ekki hluti af liknarmedferd eru salfélagslegar
parfir sjuklinga og adstandenda latnar sitja @ hakanum. Fleiri rannsoknir hafa synt
fram a somu nidurstodur og syna berlega ad adkoma félagsradgjafa par sem
parfir sjuklings og adstandenda eru metnar strax vid greiningu sjukdéms leidi af
sér jakveedari salfélagslega utkomu fyrir baedi sjukling og adstandendur i

andlatsferlinu (Reese og Raymer, 2004).
Hinn daudvona

Félagsradgjafar sem starfa vid liknarmedferd veita daudvona einstaklingum
vidtaekan studning og adstod. Eitt af adalhlutverkum peirra er ad sinna
salfélagslegu mati, dsamt pvi ad veita freedslu og radgjof fyrir sjuklingana
(Powazki og Walsh, 1999). Ad nalgast andlat er ferli sem innifelur margar
breytingar fyrir einstaklinga sem hafa ekki einungis ahrif a pa heldur einnig a
umhverfi og félagsnet peirra. Astaedan fyrir pessu er st ad einstaklingar byggja lif
sitt 4 félagslegum tengslum, umhverfi og métast af félagslegum 6flum
samfélagsins sem peir eru hluti af (Reith og Payne, 2009).

Félagsradgjafar verda ad hafa i hyggju ad pegar andlat er yfirvofandi
dregur ar virkni sjuklingsins, sem felur i sér minnkada hreyfi- og samskiptagetu
og dvinandi dhuga vidkomandi @ umhverfi sinu (Fonseca, 2006). Auk pess fordast
margir vini og attingja sem eru ad deyja. betta leidir oft til pess ad sa daudvona
einangrast félagslega og utilokast fra hinu daglega lifi. Félagsleg einangrun af
bessu tagi getur leitt af sér neikvaedar upplifanir i andlatsferlinu eins og
einmannaleika og héfnun og er pad pvi grundvallaratridi i vinnu félagsradgjafa ad
adstoda og styrkja pa sjuklinga sem pess purfa vid ad na stjérn a félagslegum
adsteedum sinum (Reith og Payne, 2009).

Pegar daudaddmur, vegna sjukdoms, liggur fyrir eru einstaklingarnir i
upphafi oftast allt annad en sattir vid adstaedur sinar eins og kenningar um

sorgarvidbrogd gefa til kynna. Oftar en ekki fylgir vitundinni um yfirvofandi
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andlat mikil reidi, 6ansegja og otti vid ad na ekki ad uppfylla 6ll sin markmid
(Pomeroy, 2011). Félk éttast ekki einungis stadreyndina ad pad sé ad deyja,
heldur getur tilhugsunin um ad missa stjorn 4 likama sinum verid égnvekjandi og
sumir upplifa kvida vegna peirra adsteedna sem veikindi peirra setja
adstandendur peirra i. Margir verda einnig 66ruggir i nyjum adstaedum og
hughreysting um ad tilfinningar peirra séu edlilegar getur hjalpad mikid. pad er
bvi lika grundvallaratridi, i vinnu félagsradgjafa med daudvona einstaklingum, ad
adstoda sjuklingana vid ad vidhalda sjalfsmynd sinni og vid ad skilja paer
tilfinningar sem vakna i ferlinu (Reith og Payne, 2009).

[ allri vinnu félagsradgjafa er mikilvaegt ad skjolstaedingurinn sé sa sem
stjérnar adgerdum og fai ad rada ferdinni eins og hann vill og a pad ad sjalfsogdu
lika vid i liknarmedferd (Fonseca, 2006). Margir sjuklingar kjosa til deemis fremur
baegindi frekar en dparfa lengingu 4 lifi sinu og ber ad virda pad. bessir sjuklingar
vilja na stjorn 34 lifi sinu med adstod sérfraedinga og taka patt i akvordunum um
medferd sina undir lok lifsins (Willard og Luker, 2006). Med adstod félagsradgjafa
er haegt ad upplysa sjuklinga betur um natturulegt ferli sjdkddmsins, ferli andlats
og kosti eda galla laeknisfreedilegra inngripa. betta gerir sjuklingum kleift ad taka
upplystar dkvardanir og hjalpar peim vid ad lata rodd sina heyrast um pad
hvernig peir vilja haga sinni eigin liknarmedferd (Bern-Klug o.fl., 2001).
Félagsradgjafar verda pannig betur medvitadir um oskir skjélstaedinga sinna og
vinna ut fra pvi vid ad uppfylla parfir peirra, i pvi umhverfi sem peir kjésa og lidur

best i (Holloway, 2009).
Adstandendur

Eins og i vinnu med hinum daudvona eru hlutverk félagsradgjafa i vinnu med
adstandendum margpaett og mikilvaeg. Likt og hugmyndafreaedi baedi
félagsradgjafar og liknarmedferdar gefur til kynna er missir ekki einungis
einstaklingsbundinn, heldur er hann einnig félagslegur. | medferd og radgjof vid
daudvona sjuklinga taka félagsradgjafar avallt viobrogd og upplifun fjolskyldu og

félagsnets hans inn i myndina (Reith og Payne, 2009).
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Medal hlutverka félagsradgjafa er ad radleggja og leidbeina
adstandendum um hvernig takast skal a vid tilfinningar vegna yfirvofandi andlats
astvinar og hvernig undirbia ma framtid an hans (Sheldon, 2000).

Eitt af adalmarkmidum félagsradgjafa i liknarmedferd er ad adstoda
fjolskyldur vid ad nyta tima sinn saman sem allra best, asamt pvi ad huga ad
framtid sem inniheldur veikindi eda andlat (Sheldon, 2000). Efling samskipta er
einn af megin hlekkjunum sem parf til ad fjolskyldur ndi peim markmidum og
begar pess parf hafa félagsradgjafar gjarnan kallad til fjolskyldufunda par sem
malefni og vangaveltur fjolskyldumedlima eru reedd (Powazki og Walsh, 1999;
Sheldon, 2000). Eftirfarandi fjorum grundvallaratridum er fylgt i

fiolskyldumidadari umonnun i liknarmedferd:

1. Komid er fram vid folk af virdingu og med seemd.

2. Starfsfélk @ samskipti vid adstandendur og deilir upplysingum af
Ohlutdraegni & baedi traustvekjandi og gagnlegan mata.

3. Sjuklingum og adstandendum peirra er veitt adstod sem byggir
a styrkleikum peirra og eykur pannig stjorn og sjalfsteedi peirra.

4. Samstarf er @ milli sjuklinga, adstandenda og starfsfélks vid
proun stefnu- og datlunargerdar i uménnun og hvad vardar

menntun vidkomandi sérfraedinga.
(Kovacs, Bellin og Fauri, 2006)

Pad ad eiga vid lifshaettulegan sjukddm astvinar @ sér margar hlidar og i slikum
veikindum verda breytt hlutverk innan fjolskylduheildarinnar og abyrgo
fiolskyldumedlima @ ymsum pattum eykst. Stértaekar akvardanir vardandi
umonnun sjuklingsins falla i skaut adstandenda og auknar ahyggijur af fjarhag og
l6gfraedilegum atridum eins og til deemis erfdamalum verda til. Miklar ahyggjur
geta vaknad um hvad verdi um eftirlifendur, sérstaklega pegar hinn daudvona
hefur verid sa sem hélt fjolskyldunni uppi fjarhagslega. betta getur
fiolskyldumedlimum fundist 6paegilegt ad raeeda 4 medan sjuklingurinn er enn a
lifi og fyllir pa jafnvel sektarkennd (Leason, 2004). | adsteedum sem pessum
kemur kunnatta félagsradgjafa sér vel enda eru peir sérfreedingar i ad hjalpa

skjolsteedingum sinum i gegnum hinar fjolpaettu breytingar sem eiga sér stad
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pbegar heilsu hrakar og daudinn blasir ad lokum vid. Med sérkunnattu sinni geta
félagsradgjafar adstodad skjolstaedinga sina vid ad nalgast naudsynleg Urraedi til
ad eiga vid fjarhags- og lagalegar hlidar andlata, eda hjalpa peim ad afla sér
peirra upplysinga sem naudsynlegar eru til ad upplyst akvordun sé tekin um nutid
og framtid vidkomandi (Hospice Patients Alliance, e.d.).

| starfi sinu vid liknarmedferd purfa félagsradgjafar ad vera vel undirbunir
undir paer sterku tilfinnningar sem adstandendur geta upplifad i kjolfar andlats.
Oft hefur nanasti studningsadili hinna syrgjandi adstandenda verid sa sem
andadist og i slikum tilfellum er adkoma félagsradgjafa i sorgarferlid enn brynna
en ella. Pad er sama hve litill missir er, hann leidir avallt til Sumflyjanlegra
breytinga sem mikilveegt er fyrir félagsradgjafa i liknarmedferd ad pekkja.
Séalfélagslegar breytingar i kjolfar missis leida langoftast til neikvaedra tilfinninga
svo sem reidi, 6tta, einmannaleika og depurdar. Algengt er ad athygli og
einbeiting syrgjenda versni og viokomandi upplifi hjalparleysi og/eda vonleysi vid
ad takast aftur 4 vid daglegt lif sitt. Svefntruflanir eru ekki 6algengar hja peim
sem hafa nylega upplifad missi og aukid stress vegna nyrra adstadna getur gert
vart vio sig (Reith og Payne, 2009).

Margir adstandendur yfirbugast af pessum morgu likamlegu og
tilfinningalegu stigum andlats en fyrir suma gerir vidvorun um ad astvinur eigi
stutt eftir ferlid mun polanlegra. bad hentar p6 alls ekki 6llum og margir vilja ekki
vita ad astvinur eigi adeins nokkra daga eftir 6lifada. Félagsradgjofum ber ad sja

til pess ad dskum allra sé framfylgt 4 pann hatt sem hver kys (Fonseca, 2006).

Uménnunaradilar

Pad er afar naudsynlegt ad adstandendum, pa sérstaklega peim sem hafa verid i
umonnunarhlutverki, standi pjonusta félagsradgjafa til boda. Rannsdknir hafa
synt ad peir sem annast daudvona settingja eda vin hafa oft reynst haldnir meiri
vanlidan en hinn daudvona einstaklingur. Uménnunaradilar hafa gjarnan miklar
ahyggijur af sarsauka sjuklinga og eru jafnvel ahyggjufyllri um styrk sarsaukans
sem sjuklingarnir upplifa heldur en sjuklingarnir sjélfir. | reynd er sjukdéms- og

andlatstidni 4 medal fjolskyldumedlima daudvona sjuklinga yfir medaltali og geeti
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bad stafad af hinu aukna alagi sem fylgir uménnun daudvona astvinar (Fonseca,
2006).

Margir adstandendur sem eru i hlutverki umonnunaradila telja sig ekki
hafa naudsynlega haefni og pekkingu til ad veita langvarandi uménnun fyrir
sjuklinga med illvigan sjukddm. Skortur a upplysingagjof og leidbeiningum leidir
af sér 66ryggi pessara adstandenda, sem skilar sér i verri uménnun.
Félagsradgjafar og hjukrunarfraedingar purfa ad meta i sameiningu adstaedur
umonnunaradila og veita peim adstod vid ad proa pa haefni sem peir purfa og
endurmeta getu peirra eftir pvi sem ad sjukdémur agerist. Samkvaemt
rannséknum finna peir umoénnunaradilar, sem telja sig hafa haefni til ad sinna
veikum adstandendum, fyrir mun minna alagi, streitu og vanlidan. Rannsoknir
hafa einnig leitt i ljos ad peir umonnunaradilar sem fa adstod félagsradgjafa inn a
heimili hins veika eru baedi jakvaedari og 6ruggari um haefni sina (Given, Given og
Sherwood, 2008). bad geeti pvi verid verdugt verkefni fyrir félagsradgjafa ad

berjast fyrir aukinni hlutdeild sinni i sérhaefdri liknarmedferd.
Samstarfsmenn i liknarmedferd

Vinna vid liknarmedferd er af augljosum asteedum erfitt og alagsmikid starf.
Sidferdi og audmykt eru peaettir sem huga parf vel ad og ber félagsradgjofum, sem
starfa vid liknarmedferd, ad vera fyrirmynd annarra starfsmanna og gott fordeemi
um hvernig vinna skuli i viokveemum adstadum (Sheldon, 2000).

Félagsradgjafar geta einnig adstodad adra starfsmenn liknarmedferdar
vid ad skilja veentingar, prar og 6tta skjolstaedinga sinna dsamt pvi adstoda pa vid
ad taka a peirra eigin tilfinningum sem koma éumflyjanlega upp vegna upplifana
beirra i starfinu (Bern-Klug o.fl., 2001). | 1jési pess andlega alags sem starfinu
fylgir er pad algjort grundvallaratridi ad starfsmenn hldi ad sinum eigin
tilfinningum og sorgum, til ad geta synt af sér sem besta starfshaetti (Pomeroy,
2011).

Starfsmenn sem eru ad hefja storf vid liknarmedferd hafa samkvaemt
rannsdéknum reynst kvidnir peim tilfinningaprunga og akefd sem starfinu fylgir
(Reith og Payne, 2009). Medhondlun peirra a eigin kvida og vanlidan getur leitt af

sér meiri fagmennsku og ahrifarikari pjonustu til skjolsteedinga (Pomeroy, 2011).
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Félagsradgjafar hafa adstodad samstarfsfolk sitt i liknarmedferd vid ad vinna ur
alaginu og stilla kvida pess og vanlidan i hof.

[ rannsdkn sem gerd var 4 medal starfandi félagsradgjafa i liknarmedferd
kom fram ad peir tdldu studning og radgjof vid samstarfsfélaga i liknarmedferd
verulega krefjandi, en naudsynlegt verkefni (Sheldon, 2000). bessi angi starfs
félagsradgjafans er vissulega pydingarmikill, sérstaklega par sem starfsmenn
liknarmedferdar eru oft yfirbugadir af sorg og eru i aheettuhdp hvad vardar
alvarlegan kvida og punglyndi (Pomeroy, 2011).

Med adstod sinni geta félagsradgjafar varid partur af pvi ad koma i veg
fyrir starfskulnun e. burnout samstarfsmanna sinna. Starfskulnun hefur verid
skilgreind sem likamleg og andleg 6rmdgnun vegna mikils andlegs og
tilfinningalegs alags i starfi. Afleiding starfskulnunar er neikvaed sjalfsmynd,
neikvaed syn a starfid og starfsmadurinn haettir ad skynja parfir og sinna
sjuklingnum af alid (Kadushin og Harkness, 2002). Vegna pess hve
tilfinningaprungid liknandi starf er, er naudsynlegt ad vel sé hlud ad
starfsmonnum. Starfid ber ekki einungis med sér erfidar og sarsaukafullar
upplifanir heldur telja peir starfsmenn, sem fa adstod gegn starfskulnun, pad
jakvaeda upplifun ad sinna daudvona sjuklingum og peir telja sig njéta gdds af pvi,
med, auknum proska ad fa teekifaeri til ad vidurkenna og medtaka ferli andlats og

daudann sjalfan sem 6adskiljanlegan hluta af lifinu (Sinclair, 2011).

Framtid liknarmedferdar og félagsradgjafar

Pegar litid er til framtidar félagsradgjafa i liknarmedferd ma greina nokkur atridi
sem naudsynlegt er ad skoda til ad haegt verdi ad tryggja aframhaldandi

frampréun og fagleg vinnubrogd i liknarmedferd.
Upplysa og skilgreina hlutverk félagsradgjafar

Hingad til hefur ekki verid mikid verid gert Ur pjonustu félagsradgjafa i
liknarmedferd og hefur hun oftar en ekki fallid i skugga pjonustu
hjukrunarfraedinga sem i auknum maeli taka ad sér pad starf sem fellur undir

verksvid félagsradgjafa i liknarmedferd. bjonusta félagsradgjafa hefur stundum
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verid séd sem hlidarstarfsemi og litid a hana sem gdéda, en ekki endilega
naudsynlega (Reese og Raymer, 2004). Sérheaefdar liknarpjénustur sem sinna
heimahlynningu rada til sin mun fleiri hjukrunarfraedinga en félagsradgjafa, eins
og endurspeglast vel i islenskri liknarpjénustu en i heimahlynningum hérlendis
eru nu engir starfandi félagsradgjafar. Vegna pess getur reynst erfitt fyrir
félagsradgjafa ad nalgast adstandendur og sjuklinga sem ekki dveljast &
sjukrahusum eda liknardeildum.

Adrir sérfraedingar i liknarmedferd eiga pad til ad hika vidé ad stadfesta
porf sjuklinga og adstandenda peirra a pjonustu félagsradgjafa og gera pad
jafnvel ekki fyrr en vandamal vidkomandi hafa nad heettuastandi (Reese og
Raymer, 2004). Haefni og pekking félagsradgjafa faer pvi ekki ad njota sin sem
skyldi @ pessu svidi og starf peirra tekid yfir af 6drum sérfreedingum, sérstaklega i
sérhaefdri liknarpjonustu og heimahlynningu, par sem hjukrunarfreedingar taka
nu a salfélagslegum vandamalum (Reith og Payne, 2009).

bessi skortur 4 skilningi annarra sérfraedinga a starfi félagsradgjafa hefur
einnig leitt af sér misskilning og arekstra 4 milli félagsradgjafa og sumra
heilbrigdisstarfsmanna, sérstaklega hjukrunarfraedinga og laeskna (Bosma o.fl.,
2010; Sheldon 2000). bessi vandi kann ad vera til kominn vegna pess hver litil
skjalfest skilgreining er til & hlutverki og abyrgd félagsradgjafa. Skortur a
hnitmidadri og skilmerkilegri skyringu a hlutverki félagsradgjafa hefur leitt af sér
ovissu medal annarra sérfraedinga um hvert hlutverk félagsradgjafa innan
liknarmedferdar sé raunverulega. Adrir starfsmenn liknarmedferdar hafa oftar en
ekki enga eda litla hugmynd um hve flokid og margpeett starf félagsradgjafa er og
eru pvi dmedvitadir um gildi peirra framlags a pessu svidi (Bosma o.fl., 2010).

Til ad sporna gegn pessum vanda parf ad prda skyrar upplysingar um starf
félagsradgjafa og framlag peirra (Ahmed, Bestall, Ahmedzai, Payne, Clark og
Noble, 2004). bad er gridarlega mikilvaegt fyrir starfsgreinina ad skilgreina og
afmarka i sameiningu hlutverk og skyldur félagsradgjafa i liknarmedferd svo ad
starf peirra geti préast og videigandi menntun og pjalfun verdi efld. i sidareglum
félagsradgjafa kvedur a um petta hlutverk peirra en par segir ad félagsradgjafar
skuli midla pekkingu sinni og skapa traust 4 medal almennings a faggreininni

(Félagsradgjafafélag islands, e.d.)
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Pad verdur pvi sameiginlegt framtidarhlutverk félagsradgjafa ad fraeda
almenning og adra sérfraedinga um mikilvaegi peirra i liknarmedferd og studla ad
jakvaedri imynd um gildi faggreinarinnar svo hun verdi metin ad verdleikum og

pbekkingin nytist peim skjélstadingum sem 4 purfa ad halda.
Upplysa og skilgreina um hlutverk liknarmedferdar

Tilgangur og markmid med liknarmedferd er ekki 6llum ljés og vekur pad oft upp
misskilning & medal almennings. Til ad starfsemin nai til sem flestra og pjoni
tilgangi sinum verdur pad mikilvaegt framtidarhlutverk fyrir félagsrddgjafa ad
vera malsvarar fyrir pa pjonustu sem liknarmedferd veitir. Liknarmedferd er ekki
alltaf séd sem jakvaett skref og tregda getur verid hja sjuklingum og
adstandendum peirra til ad hefja hana vegna rikjandi misskilnings um ad slik
medferd sé daudaddémur (Ahmed o.fl., 2004).

Félagsradgjafar geta lagt sitt ad morkum vid ad leidrétta petta vidhorf
med pvi ad stofna til upplystrar umreaedu og aukinnar fraedslu um hvad

liknarmedferd stendur fyrir (Willard og Luker, 2006).
Efling menntunar og pekkingar

Menntun félagsradgjafa vardandi andlat og vinnu med daudvona einstaklingum
og adstandendum maetti vera betri, pratt fyrir ad haefni félagsradgjafa a pessum
vettvang sé mikil. Par sem ad avallt ma gera betur er naudsynlegt ad dypka
pbekkingu félagsradgjafa og innleida liknarstarfsemi i namskrar, enda er géd
menntun & pessum vettvangi grundvollur gédrar og faglegrar pjonustu (Ahmed
o.fl., 2004). Félagsradgjafar hafa synt fram a feerni til ad takast a vid liknandi
medferdir, en ymsar breytur, par 8 medal skortur 8 menntun og pekkingu a
starfinu hamla peim enn i starfinu (Holloway, 2009).

Margir félagsradgjafar sem starfa vid liknarmedferd hefdu viljad meiri
aherlsu a liknarmedferd og starf med daudvona sjuklingum i ndmi sinu.
Samkveemt rannséknum telja peir sig ekki naegilega 6rugga og undirbuina undir
storf med deyjandi eda syrgjandi skjolstaedingum eins og peir vildu (Bosma o.fl.,

2010). betta setur dneitanlega homlur & drangursrika og sidferdislega nalgun
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beirra i liknarmedferd og verda aetti pvi vid dskum peirra til ad efla sjalfstraust
peirra um ad peir séu ad veita fullnsegjandi pjonustu.

[ framtidinni parf einnig ad auka aherslu 4 pjalfun félagsradgjafa i
andlegum malefnum par sem ad pad faerist @& meira i aukana ad peir sinni
andlegum porfum sem adur voru i hondum presta. Félagsradgjafar sem starfad
hafa vid liknarmedferd hafa sjalfir sent Ut dkall um ad pekking peirra og heefni a
andlegum og traarlegum malefnum verdi aukin. Auk pess vilja margir
félagsradgjafar betri menntun vardandi vinnu med mismunandi menningarhefdir
og truarhefdir pegar andlat stedjar ad (Wesley, Tunney og Duncan, 2004). Slik
menntun verdur sifellt meira adkallandi i pvi vaxandi fjolmenningasamfélagi sem
vid lifum i i dag.

Til ad haegt sé ad mennta og fraeda félagsradgjafa betur er brynt ad efla
og hvetja til rannsékna innan fraedigreinarinnar. Litid er fjallad um félagsradgjof
og liknarmedferd innan fagstéttarinnar og saralitid efni hefur verid gefid ut pratt
fyrir ad malefnid komi 6llum félagsradgjofum vid og sé mikilveegt 8 morgum

mismunandi starfsvettvongum félagsradgjafar (Reith og Payne, 2009).
Ahersla 6 aldrada

Geeta parf vel ad pvi ad koma i veg fyrir mismunun og vanrakslu 8 komandi arum
eins og avallt. bratt fyrir ad félagsrddgjof hafi starfad eftir freedilegum likbnum
um andlat og sorg koma paer upplysingar ad mestu fra rannséknum um andlat
sem eru mjog olik peim dauddogum sem aldradir 4 21. 6ld standa frammi fyrir.
Litid hefur verid prdad af likbnum um upplifanir aldradra, i samtimanum, & missi
eda pvi ad vera daudvona (Holloway, 2009). Félagsradgjafar framtidarinnar purfa
ad vera medvitadir um ad i hinum vestrana heimi hefur pad verid i forgangi ad
sinna peim sem eru yngri, eda andast vegna sleemra utanadkomandi dhrifa eins
og ofbeldis eda natturuhamfara. Pad hefur ordid til pess ad pjonusta vid adra
hefur i einhverjum tilfellum setid 4 hakanum og er pad lang oftast pjonusta vid
eldra folk.

[ adstaedum sem pessum er medferd aldradra ekki séd sem forgangsatridi

og getur pad audveldlega leitt af sér vanrakslu & pessum hopi.
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Margir peir sem standa frammi fyrir daudanum 4 gamals aldri eiga faa
adra ad en félagsradgjafa sér til salfélagslegs studnings og hafa rannsoknir synt
ad peir sem piggja liknarmedferd & gamals aldri dska nu i auknu maeli eftir
pbjonustu peirra (Holloway, 2009).

Pad er i hondum félagsradgjafa, asamt annarra sérfraedinga, ad efla
rannséknir og umoénnun vid aldradra i liknarmedferd og verdur pad sérstaklega
brynt erindi i ljési hinnar miklu fjélgunnar sem spad er fyrir um & medal aldradra i

framtidinni.
Ad veita liknarmedferd i nidurskurdi

Komandi ar eru likleg til ad verda erfid fyrir alla starfsmenn liknarmedferdar hér 4
landi og pad verdur krefjandi verkefni fyrir pa ad veita fullnaegjandi medferd med
bau spil sem peim eru gefin. | nidurskurdi hefur félagsradgjof oftar en ekki verid
séd sem faggrein sem audveldlega ma missa sin. Rannsdknir hafa aftur & moti
synt ad adkoma félagsradgjafa ad liknarmedferd dregur frekar Ur kostnadi, medal
annars vegna betri dkvardanna um sjukrahusinnlagnir og arangursrikari
akvardana vid Utskriftir (Reith og Payne, 2009). | hardnandi arferdi fellur pad i
skaut félagsradgjafa ad geeta ad og veita stjornvoldum adhald vegna mismununar
eda djafnréttis (Sheldon, 2000). Félagsradgjafar munu purfa ad standa vord um
hagsmuni skjélstaedinga sinna og peirra sem ekki geta varid sig sjalfir og vera
fljotir ad gripa til adgerda ef peir telja ad hagsmunum peirra sé 6gnad (Bosma
o.fl., 2010).

petta hlutverk islenskra félagsradgjafa verdur sifellt mikilveegara i ljosi
bess ad fyrirhugadur er verulegur nidurskurdur i liknandi starfi hérlendis med
lokun, ad margra mati dmissandi, deildar sem sérstaklega hefur sinnt 6ldrudum.

Fjdlmargar rannséknir hafa synt fram & ad sjuklingar og adstendendur telji
samskiptum a milli peirra og heilbrigdisstarfsmanna vera dbdtavant og ad
vantingum peirra um pjonustu sé ekki sinnt (Fonseca, 2006). Pad ma vel reikna
med ad i kjolfar skertrar pjonustu, eins og fyrirhugud er hérlendis, fari slikar
raddir ad verda haveerari. bad er pvi naudsynlegt ad islenskir félagsradgjafar séu

medvitadir um 60ryggi og 6anaegju skjdlstaeedinga sinna og leggi sitt ad mdrkum
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til ad pessi hopur finni eins litid fyrir ahrifum skerdinganna i islenska

heilbrigdiskerfinu eins og mogulegt er.
Almenn réttindabardtta

par sem ad liknarmedferd er langt fra pvi ad standa allri heimsbyggdinni til boda
er mikilvaegt ad félagsradgjafar taki patt i barattu fyrir liknarmedferd sem
almennum mannréttindum. Alpjodleg porf fyrir liknarmedferd hefur verid mun
meiri en frambod og neer hun adeins til hluta peirra sem a henni purfa ad halda
(Clark, 2007). Auka parf pess vegna aherslu a ad liknarmedferd verdi dmissandi
hluti allra heilbrigdiskerfa heimsins.

Félagsradgjafar hafa lengi barist fyrir pvi ad moéta félags- og
heilbrigdiskerfi med hagsmuni skjolstaedinga sinna ad leidarljdsi og settu pvi ad
geta verid 6drum fyrirmynd i barattu fyrir pvi ad liknarmedferd verdi adgengilegri
og almennari pjonusta fyrir alla pa sem a henni purfa ad halda (Blacker og Christ,

2005)

Samantekt

Liknarmedferd er medferd sem aetlad er ad hlda ad likamlegum, salfélagslegum,
andlegum og traarlegum pattum sem sjuklingar og adstandendur standa frammi
fyrir i barattunni vid banvana sjukdéma. Medferdin a ad auka og baeta lifsgaedi
hinna daudvona fram a sidustu stundu og stydja adstandendur jafnframt pvi.

A islandi hefur mannsamandi uménnun daudvona sjuklinga og
adstandenda peirra verid bundin i l16g og liknarmedferd hefur jafnt og pétt 6dlast
meiri vidurkenningu. Starfsemin hér a landi hefur studst vid kliniskar
leidbeiningar gefnar Ut af Landspitalanum. Samkvaemt peim er liknarmedferd
flokkud i prju stig; Fulla medferd, fulla medferd ad endurlifgun og
lifslokamedferd.

Liknarmedferd & islandi hefur farid eftir svokdlludu Medferdarferli fyrir
deyjandi fra arinu 2006. bad ferli er pverfaglegt skraningar- og medferdarferli

sem baedi leidbeinir starfsfolki og gefur faeri 8 ad maela geedi umonnunar i lok lifs.
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Hingad til hafa verid reknar tveer liknardeildir 4 islandi, dnnur i Képavogi og hin &
Landakoti. Hin sidari midar sérstaklega ad pjénustu fyrir aldrad folk. A naestu
doégum verdur peirri deild lokad vegna nidurskurdar og starfsemin sameinud i
eina deild i Kdpavoginum. Vid sameininguna munu adrar deildir spitala og
sérhaefd liknarpjonusta gegna vidameira hlutverki.

bratt fyrir ad einhverijir telji pennan nidurskurd afturfor hefur framproun
liknarmedferdar hér a landi ad einhverju leyti verid tryggd med stoérfum samtaka
sérfreedinga og liknarradgjafateymis sem hafa rannsdknarvinnu og nutimalega
pbekkingu starfsmanna i liknarpjonustu ad leidarljosi.

Félagsradgjafar eru mikilvaegur hlekkur i pverfaglegu teymi
liknarmedferdar og hafa rannsoknir synt ad adkoma peirra leidi af sér jakveedari
upplifun fyrir alla adila. Hlutverk peirra er fjolbreytt og eru peir sérlega hafir til
starfsins vegna menntunar sinnar og reynslu. Flestir ef ekki allir félagsradgjafar
hafa kynni af vinnu med andlat eda sorg og bua peir yfir vidteekri pekkingu a
heilbrigdis- og félagskerfum.

[ starfi sinu vid liknarmedferd nélgast félagsradgjafar liknarmedferd 4
heildreenan hatt og sinna ekki einungis sjuklingum heldur einnig adstandendum
beirra og naerumbhverfi. | pessari ritgerd var hlutverki peirra gagnvart sjuklingum,
adstandendum og samstarfsfélogum gerd sérstaklega skil.

Nidurstodur leida i ljos ad mikilvaegustu hlutverk félagsradgjafar i vinnu
med daudvona sjuklingum eru ad sinna salfélagslegu mati, freedslu og radgjof
asamt pvi ad vidhalda félagslegri virkni peirra. Onnur veigamikil hlutverk eru ad
vidhalda sjalfsmynd peirra, stilla kvida peirra i hof og adstoda pa vid ad skilja og
bekkja tilfinningar sinar gagnvart sjukddms sinum og yfirvofandi andlati.

Adsto0 félagsradgjafa vid adstandendur er einnig margpeett. beir hafa
medal annars hjalpad adstandendum vid ad takast a vid tilfinningar sinar,
undirbua andlega og fjarhagslega framtid an hins veika og hlia ad samskiptum
peirra vid hinn daudvona og adra fjolskyldumedlimi.

Sérstakt hlutverk i vinnu med adstandendum er adstod vid pa
adstandendur sem eru i umonnunarhlutverki. Mikilveegt er ad félagsradgjafar
veiti upplysingar og radgjof til umoénnunaradila um hvernig peir geta préad med

sér haefni og sjalfsoryggi til ad geta veitt vidunandni uménnun.
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Pjénusta félasgradgjafa i liknarmedferd er p6 ekki einskordud vid
sjuklinga eda adstandendur peirra, heldur geta peir einnig verié mikilvaegur
pattur i ad sporna gegn starfskulnun samstarfsmanna sinna i liknarmedferéum.
Félagsradgjafar geta veitt starfsmonnunum adstod vid ad skilgreina tilfinningar
sinar og takast 4 vid peer, en einnig vid ad skilja betur vaentingar, vonir og parfir
sjuklinga og adstandenda.

Framtidarhlutverk félagsradgjafa eru gridarlega 6grandi og munu verda
erfid vidureignar. Pad verdur fyrst og fremst mikilvaegt ad peir taki patt i pvi ad
upplysa og skilgreina hlutverk félagsradgjafar og liknarmedferdar. | dag er
almenningur og adrir sérfreedingar alls ekki naegilega medvitadir um haefni og
kosti pjonustu félagsradgjafa i liknarmedferdum. bar ad auki gaetir enn
misskilnings um pad hvad liknarmedferd stendur fyrir og verdur pad til pess ad
pjonustan neer ekki til allra sem & henni purfa ad halda.

[ framtidinni munu félagsradgjafar einnig purfa ad efla menntun og
pbekkingu sina a liknarmedferd i takt vid préun hennar, og liklegt er ad huga purfi
ad sérstakri aherslu a andleg malefni og mismunandi hefdir dlikra
menningarheima vegna vaxandi fiolmenningasamfélags.

Félagsradgjafar innan liknarmedferdar i framtidinni mun purfa ad berjast
fyrir jafnrétti og parf ad taka mid ad auknum lifslikum og haekkandi medalaldri.
petta verdur ad gera med pvi ad leggja aherslu 4 rannsoéknir og eflingu &
liknarmedferd fyrir aldrada, en rannsdoknum a peim hopi hefur litid verid sinnt.

A0 lokum munu allir félagsradgjafar purfa ad heyja almenna
réttindabarattu vid hlid skjélstaedinga sinna med pad ad markmidi gera
liknarmedferd ad sjalfségdum almennum mannréttindum allra og edlilegum

hluta af 6llum heilbrigdiskerfum heimsins.

Umraeda

Vid vinnu pessarar ritgerdar vard pad fljott ljost ad ekki er hlaupid ad pvi ad finna
upplysingar um liknarstarfsemi 4 islandi almennt og vardandi uppruna hennar,
framkvaemd og framtidarsyn. Einnig er litid um fraedsluefni og rannsdknir & pessu

svidi og a pad badi vid hérlendis og erlendis. Til ad liknarmedferd geti haldid
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afram ad proast og standast vidmid sin parf naudsynlega ad beaeta Ur pessu. bar
sem island gefur sig Ut fyrir ad vera velferdarriki og framarlega i heilbrigdis- og
félagspjonustu & heimsvisu, veeri anaegjulegt ad sja fleiri rannsoknir fra islenskum
freedimonnum og pa sérstaklega félagsradgjofum um liknarmedferd.

Til ad liknandi starfsemi sé eins géd og best verdur a kosid er mikilveegt ad
hugtok innan hennar séu skiljanleg almenningi jafnt sem sérfraedingum. i dag eru
ymis hugtok notud um somu starfsemi, oftast vegna 6fullnaegjandi skilgreininga
og upplysinga. A islandi eru hugtdkin sem notud eru innan liknarmedferda of
keimlik, eins og til deemis , liknarmedferd”, ,liknarpjonusta“ og ,,sérhaefd
liknarpjénusta“. b6 ad hugtokin séu apekk merkja pau ekki pad sama og slikt
getur valdid misskilningi @ medal peirra sem pjénustuna purfa og vakid upp
fordédma eda hraedslu vid nytingu hennar og starfsemi. Sama vandamal er p4 til
stadar erlendis, pratt fyrir ad hugtokin séu ekki eins lik er misskilningur algengur.
Margir fraeedimenn hafa po lyst pvi yfir ad naudsynlegt sé ad auka upplysingafleedi
um liknarmedferd og skyra purfi betur og skerpa a skilgreiningum hugtaka
pbjonustunnar til ad hun nai betur til allra peirra sem & henni purfa ad halda. betta
a ad einhverju leyti vid & islandi lika og augljést er ad ekki eru allir medvitadir um
gildi og framkveemd liknarmedferdar eda pydingu pessarar starfsemi fyrir
samfélagid.

Vid skrif pessi voknudu upp vangaveltur um litla hlutdeild islenskra
félagsradgjafa i liknandi starfi hérlendis. Adeins einn félagsradgjafi starfar
sérstaklega a liknardeild, en enginn i sérhaefdri liknarpjonustu. Hvorki
almenningur né adrir sérfraedingar virdast medvitadir um faglega haefni og getu
félagsradgjafa til ad sinna pessu bryna starfi. Af peim sékum og vegna pess ad
sérhaefd liknarpjonusta mun nu 6dlast aukid vaegi innan liknarmedferdar, i kjolfar
lokunar liknardeildarinnar 4 Landakoti, tel ég pad mikilvaegt ad félagsradgjafar
landsins leggi kapp sitt & ad auka vitund folks um haefni peirra til liknandi starfs.

Ekki verdur farid at i itarlega umraedu um lokun liknardeildar Landakots,
en pad ma po velta fyrir sér peim sparnadi, sem tilgangurinn er ad na fram, pegar
bidlistar inn a liknardeild Képavogs lengjast og sjuklingar purfa ad leitainn &

adrar og oft dyrari deildir, sem aetlad er ad sinna annarskonar sjuklingum. Pad er
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augljost ad pjonustan mun ekki standast samanburd par, enda bua paer deildir
ekki ad eins sérhaefdu starfsfolki.

Einnig verdur ad minnast a pa stadreynd ad ekki 6llum kleift ad dveljast
heima, medal annars vegna pess ad adstandendur eru ekki i stakk bunir til ad
sinna umonnun peirra, eins og algengt er um pann hdp sem nu er verid ad loka a.
Auk 6paegindanna og dvissunnar sem félk verdur fyrir er haett vid ad
sparnadurinn verdi litill pegar aukinn kostnadur annars stadar i kerfinu er tekinn
med i reikninginn.

Félagsradgjafar & islandi settu pvi ad hafa augu sin opin i framtidinni og
studla ad pvi ad félkinu sem byggdi petta pjodfélag upp verdi synd tilhlydileg
virding & efri arum og ad allir islendingar fai notid mannsamandi adbunadar og

pjonustu a aevikvoldi sinu.
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