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3 svar fra Berntzen

1. Hva tilfgrer denne forskningen av ny innsikt?
Forskningen har bidratt med ny innsikt og gkt
forstdelse for at ubehag kan dominere
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intensivpasientenes opplevelser i stgrre grad

enn smerte. I var studie ble dette satt i sammenheng
med at sykepleierne handterte smerte systematisk i
trad med den innfg@rte protokollen, mens ubehag annet
enn smerte, ble behandlet mer tilfeldig etter hva den
enkelte sykepleier mente var viktig og riktig. Videre ga
forskningen innsikt i at ubehaget kan oppleves som &
veare frargvet en fungerende kropp, et fungerende sinn
og sin integritet. Ubehaget syntes til dels uunngielig,
og avstanden mellom pasientenes behov og hva
sykepleierne var i stand til 4 oppfylle ble betegnet som
et «comfort gap». I tilnaermingen til ubehag ble
«transendens» introdusert som nyttig bade for 4
beskrive en form for velvaere og et mal for sykepleien
som kan veere oppnaelig.

2. Hvilke metoder har du brukt og hvorfor? Studien
var utforskende, sa derfor ble ren kvalitativ metode
benyttet. Pasientintervjuer ved to ulike tidspunkt etter
intensivoppholdet og deltakende observasjon med
pafglgende intervjuer med sykepleierne ble
gjennomfgrt for 4 oppna en bred forstdelse av smerte
og ubehag i intensivavdeling. En sekundzer dataanalyse
ble benyttet for 4 utforske fenomenet

ubehag nermere.

3. Hvem vil kunne dra nytte av forskningen i klinisk
praksis? Forskning rundt intensivpasientenes
sammensatte ubehag gir helsepersonell mulighet til &
vaere mer oppmerksomme pa de ulike formene for
ubehag og vaere mer strukturerte i tilneermingen til
disse for 4 bidra til en bedre opplevelse for den enkelte
pasient. Forskningen kan ogsa gke helsepersonells
forstaelse for ettervirkningene av intensivbehandling
og bidra til bedre oppfglging av pasienter.



