Utviklet av: KUN TIL SIMULERINGSBRUK
. Oppdatert:
Scenarioverktay ittel):

IRS versjon 1.4
Vi anbefaler sterkt G bruke Adobe Acrobat Reader med dette verktayet. For tips til scenariobygging; klikk pé ® Du kan ogsd besgke www.InterRegSim.no

Bakgrunn (behov) for simulering: @

Fiktiv pasient-ID - Navn: Personnummer:

Kategori: Q) Tema: ()

Leeringsmal: @

Utstyr Kiikk her for verktay for og her for blodprave og her for syre/base

Milje: @ Marker/Simulator: @ | Medikamenter:(?) Utstyr/Dokumenter: (?)

Informasjon til fasilitator og evt. operator: @ Klikk HER for verktay for markarbeskrivelse

Brief / Informasjon til deltakere: @ Klikk HER for d se video om hva ISBAR er

Identifikasjon:

Situasjon:

Bakgrunn:

Aktuell Tilstand:

Rad:

Har du noe pa hjertet? Vi vil gjerne hgre ifra deg: interregsim@ihelse.net ° : o | nterRegsim KUN TIL SIMULERINGSBRUK Side 1
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https://www.helse-stavanger.no/4ab2f2/contentassets/a1366555c6484ae4b8989a2e026114ae/markor-verktoy-mal.pdf

KUN TIL SIMULERINGSBRUK
Scenario og debrief:

- Hvis aktuelt: <Hva ville dere gjort videre na?»

« Be deltakerne ikke snakke om scenario fer debrief begynner

- Be eventuelt deltakerne tenke pa en bra/positiv ting de selv bidro med inn i scenarioet
- Fa innspill fra observaterer (og marker/operatgr dersom aktuelt)

Debrief - Gjenta laeringsmal
« Beskrivelsesfasen: « Umiddelbare reaksjoner fra deltakerne?
- Objektiv beskrivelse av hendelsesforlgp - fa en felles forstaelse av hendelsesforlop

Analysefasen:

Leeringsmal 1 &Y. Bruk det deltakerne

"% har tenkt pé av
positive ting

Grav!
- «Hva gjorde du for
at det ble slik?»

- «Hva legger du
idet?»

-«Kan du sinoe
merom...»

Se etter moment
som rollefordeling;
kommunikasjon;
ressursbruk;

Laringsmél b Tilkalling av hjelp;
situasjonsforstaelse;
samarbeid /
teamarbeid;
beslutningstakning

Bruk observatar!
Adresserende
Sporreteknikk:
- «Jeg la merke

tilat...»

- «Min erfaring
dererat...»

- «Hva tenkte du i
den situasjonen?»

Laeringsmal 3 / gvrige leeringsmoment

Aktuelle referanser / lenker: @

Anvendelsesfasen + Konkret moment (suksess/endring) som « Strategi for & fa anvendt det i praksis
deltakere tar med i sin praksis

Etter debrief - Gjennomfgre evaluering - Takke for oppmate og gnske velkommen tilbake
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KUNTIL SIMULERINGSBRUK

Airway:
Frie luftveier?:

Lyder fra gvre luftveier,
eks. snorking:

Breathing:

Respirasjonsfrekvens:
Sp02:
Respirasjonslyder:

Circulation:
Puls: Hudstatus:

BT:
EKG:
Hjertelyder:

Disabilty:
Bevissthetsniva:
GCS:

Pupiller:
Blodsukker:

Exposure / environment:
Temp.:
Klinisk info. (Eks utslett osv):

Omgivelser:

@vrige tiltak

Hoyde: Vekt:
Funn ved evt rentgen/ultralyd/andre undersgkelser:

Tips til deltakerne (cues):@ Forventede tiltak/Kritiske hendelser: @
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Scenarioverktgy - tool tip

Bakgrunn (behov) for simulering:

All simulering ber ta utgangspunkt i et konkret behov. Eks.
innfering av nye verktay, med utgangspunkt i avviksmelding-
er, innspill fra samfunnet osv.

Kategori:
Medisinsk, psykiatri, etikk, kirurgi etc.

Tema:
Akutt bledning, kommunikasjon etc.

Laeringsmal:

2-4 konkrete laeringsmal. Det beor i alle scenarier vaere noen
ikke-tekniske ferdigheter (eks teamledelse, rollefordeling,
closed loop kommunikasjon osv). Dersom noen yrkesgrupper
har egne laeringsmal som skal oppnas (eks. LIS), er det fint &
ta de med.

Milja:
Hjemmemiljo? Tid pa degn? Klokkeslett? Dag i uken? Arstid?
Vaer? Akuttmottak? Operasjon? Venterom?

Marker/Simulator:

Levende marker / simuleringsdukke, klzer, sminke. Se eget
skjema for markerbeskrivelse for levende markar

Medikamenter:
IV-vaeske, antibiotika, smertestillende etc.

Utstyr/Dokumenter:
Monitor, hjertestarter, IV-stativ, innkomstjournal

Informasjon til fasilitator og evt. operator:

Skriv her informasjon som er viktig for fasilitatoren og evt.
operatgren a vite om. Hvilke deltakere (kompetanse) trenger
deltakerne. Er deltakerne mono- eller flerprofesjonelle. Hvor-
dan er scenariet tenkt a utvikle seg (skal pasientens tilstand
forverres, evt. forbedres). Hvor lenge har fasilitator sett for
seg at scenariet varer. Hvilke tiltak gir bedring.

Brief / Informasjon til deltakere:

Start med en brief av deltakerne der du fokuserer pa psykolo-
gisk trygghet, laeeremal, simuleringsprosessen osv. Gi del-
takerne den informasjonen de ville hatt tilgang pa i en reel
situasjon. Strukturer gjerne rapporten etter verktgyet ISBAR
som er anbefalt i pasientsikkerhetsprogrammets «tidlig op-
pdagelse og rask respons av forverret somatisk tilstand.

ISBAR:

Identifikasjon: Her gir du deltakerne informasjon om navn
og fedselsdato for pasient. Hvem er deltakeren og hvor ringer
den ifra.

Situasjon: Beskriv kort og objektivt den aktuelle situasjonen
for pasienten.

Bakgrunn: Nar og hvorfor ble pasienten innlagt?

Tidligere sykdommer/medikament som er aktuelle

Aktuell Tilstand: Gi mer utfyllende informasjon om den
aktuelle tilstanden til pasienten med kliniske detaljer

Rad: | denne sammenheng bruker du som fasilitator Rad til a
gjenta laeringsmal og sjekke om deltakerne er klare

Aktuelle referanser / lenker:

Dersom du har lenker til gode referanser, videoer, retningslin-
jer osv. er det nyttig a sette de inn her. Gjerne ogsa til retning-
slinjer du skal ta ut og gi til deltakerne.

Tips til deltakerne (cues):

Dersom simuleringen ikke gar den veien det var tenkt, kan
det komme innspill som setter deltakerne pa rett spor (eks. et
blodsukkersvar, en telefon fra lab, en beskjed fra pargrende
etc)

Forventede tiltak/Kritiske hendelser:

Hvilke tiltak er det forventet at deltakerne utforer.

Er det noen spesielle gyeblikk underveis i scenarioet du som
fasilitator ma folge ekstra godt med pa (Hva skal du se etter).
Eks. handover, fange opp fallende bevissthet.

°
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