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Forord

Denne portefglje indeholder skabeloner til udarbejdelse af uddannelsesplan samt skemaer /
kompetencekort for de obligatoriske kompetencevurderinger. Monitorering af, om malene for uddannelsen
er opnaet fglges i Logbognet.dk i Malbeskrivelse for Introduktionsuddannelse i anaestesiologi. | det
felgende er kort beskrevet procedurerne vedr. kompetencevurdering. | hdndbogen vedr. uddannelsen i
anaestesiologi findes en mere detaljeret beskrivelse af, hvorledes kompetencevurderingen foregar i praksis.

Portefgljen for speciallageuddannelsen i Anaestesiologi er udarbejdet af en udpeget arbejdsgruppe under
DASAIM, Dansk Selskab for Anzestesiologi og Intensiv Medicin.
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Kompetencevurderingsredskaber

Uddannelsesplaner og rapport over laering

Der skal udarbejdes uddannelsesplaner/rapporter hver 3. maned som en del af vejledersamtalerne i
introduktionsuddannelsen. Uddannelsesplaner og rapport over laering medvirker til at give den
uddannelsesspgende ansvar for egen laering samt en systematik, der sikrer laering og dokumentation af det
leerte.

Generel vurdering

Regelmaessigt gennem uddannelsesforlgbet, oftest efter 6. og igen efter 9. maned, foretages en formativ
generel vurdering af den uddannelsessggendes handlings- og vaeremade, dvs. en vurdering af, hvad den
uddannelsessggende ggr i praksis. Denne vurdering er relateret til de beskrevne mal for kompetencerne.

Mini-CEX
2 gange i uddannelsesforlgbet, efter ca. 6. og igen efter 9 maned, foretages en formativ vurdering af den
uddannelsessggendes handle- og veeremade under vagtafvikling.

For bade Generel vurdering og Mini CEX gaelder, at vejlederen skal give konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende, nar vurderingerne er gennemfgrt. Vurderingerne bruges til at anvise den
uddannelsessggende omrader, hvor forbedring er mulig/ngdvendig. Vejlederen skal vaere specielt
opmaerksom pa, at samtalen er konstruktiv, og at vejleder og uddannelsessggende er enige om eventuelle
indsatsomrader ved samtalens afslutning. Hvis en vurdering ligger under forventet niveau, udarbejdes en
skriftlig handlingsplan for, hvad den uddannelsessggende skal arbejde med til naeste vurdering, samt
hvordan det vurderes og hvornar.

Den generelle vurdering omfatter ogsa kontinuerlig monitorering af kvantitet og kvalitet i arbejdet, f.eks.
Cusum-skoring af procedurer og erfaringsregistrering.

Vurderingerne foretages i relation til malene (se malbeskrivelsen) med specificering af grundlaget for
vurdering, som kan veere en eller flere af fglgende metoder:

e Vurdering ved brug af specifikke metoder
e Observation af den uddannelsesspgende
Gennemgang af journalmateriale
Diskussion med den uddannelsessggende
Tilbagemelding fra andre

Andet

| sidste del af introduktionsuddannelsen, nar sidste generelle vurdering og sidste Mini Cex, er gennemfort,
danner disse vurderinger sammen med de specifikke kompetencevurderinger grundlag for om
introduktionsuddannelsen kan godkendes. Safremt dette ikke er tilfaeldet, planlaegges i god tid indsats, evt.
i samarbejde med Det Regionale Videreuddannelsessekretariat.

Slutevalueringen foretages af den uddannelsesansvarlige overlaege sammen med den uddannelsessggende
og dennes vejleder.

Vurdering ved brug af specifikke metoder

Uddannelsen indeholder obligatoriske, specifikke vurderinger undervejs i uddannelsesforlgbet. Derudover
vil de forskellige afdelinger i nogle tilfeelde vaelge at anvende specifikke supplerende metoder til vurdering
af kompetence pa udvalgte omrader. Dette vil fremga af uddannelsesprogrammet.
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Observation af den uddannelsessggende

Observation af den uddannelsessggende, under dennes udfgrelse af arbejdsopgaverne og den
uddannelsesspgendes bidrag ved konferencer og faglige diskussioner m.m., er en vaesentlig kilde til
information om dennes kompetence.

Gennemgang af journalmateriale

Journaler er en vaesentlig kilde til vurdering af den uddannelsessggendes kompetence. Det kan vaere en
hjaelp at strukturere gennemgangen og pa forhand ggre sig klart, hvad det er man vil se efter.
Journalgennemgang kan med fordel kombineres med diskussion med den uddannelsessggende.

Diskussion med den uddannelsessggende

Vejlederen vil jeevnligt diskutere forskellige problemstillinger og arbejdsopgaver med den uddannelses
spgende. Disse diskussioner tjener bl.a. til at afdaekke, om den uddannelsesspgende har den forngdne
baggrundsviden og kan koble denne til praksis. Endelig kan diskussionen indeholde overvejelser vedr.
generalisering ud fra konkrete eksempler. Ved vejledersamtalerne gennemgas procedurelisten og den
uddannelsesspgendes erfaringsregistrering. Denne gennemgang anvendes bl.a. som baggrund for vurdering
af anaestesiologisk ekspertise.

Tilbagemelding fra andre

Vejlederen vil i mange tilfeelde ikke direkte supervisere den uddannelsessggende i dennes arbejde. Dels
pga. logistiske problemer, dels fordi det er vaesentligt, at den uddannelsessggende opgves i selvsteendighed
i arbejdet. Vejlederen er derfor i mange tilfaelde ngdt til at forlade sig pa andre personers udsagn om den
uddannelsessggende. Mange forskellige personer, som arbejder sammen med den uddannelsessggende,
kan pa forskellig made bidrage med information om dennes kompetence.

Andres tilbagemeldinger om den uddannelsessggendes made at arbejde pa kan vare positive eller
negative. Det er vejlederens opgave at sikre, at informationen er sa valid og palidelig som muligt. Man kan
med fordel specificere den information, som sgges eller tilflyder en og evt. strukturere indsamlingen af
information.

Andet

Portefgljen kan indeholde mange former for dokumentation af kvaliteten i arbejdet og den made
forskellige problemstillinger og arbejdsopgaver er blevet handteret pa. Det kan f.eks. vaere skriftlige
udtalelser fra andre, kursusbeviser, rapporter over handtering af specielle problemstillinger, Den
uddannelsessggende fremlaegger denne dokumentation for vejlederen, nar denne skal foretage den
generelle vurdering. Dokumentationen opbevares i portefgljen og uploades i logbognet.dk. Det star den
uddannelsesspgende frit at samle forskellig dokumentation i portefgljen. Det kan anbefales at samle
dokumentation for seerlige aktiviteter, f.eks. specielle eller komplicerede patienter, handteringen af
vanskelige problemstillinger, udtalelser fra andre, direkte evaluering af praestationer, udarbejdede
instrukser til afdelingen, kvalitetssikringsprojekter, m.m.

Cusumskoring og erfaringsregistrering

Den generelle vurdering omfatter ogsa kontinuerlig registrering af kvantitet og kvalitet i arbejdet, f.eks.
Cusumskoring af bestemte procedurer og erfaringsregistrering. | den kliniske hverdag kan skemaet vedr.
erfaringsregistrering i Portefgljen anvendes. Det er vigtigt at registrere sa mange aktiviteter som muligt.
Ved introduktionssamtalen aftales naermere herom med den uddannelsesansvarlige overlaeege. Som
minimum gennemgas registreringerne ved midtvejsevalueringssamtalen m.h.p. justering af de kliniske
aktiviteter, saledes at der sikres et bredt erfaringsgrundlag som udtryk for deltagelse i afdelingens
aktiviteter. Ved slutevalueringssamtalen attesterer den uddannelsesansvarlige overlzege, at
erfaringsregistreringen er set, og den uddannelsessggende opbevarer dem herefter i portefgljen.
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Specifikke vurderinger

DASAIM har beskrevet en raekke obligatoriske specifikke vurderinger som skal gennemfgres, og som
fremgar af denne portefglje. Kriterierne for vurdering fremgar af skemaer, som findes i portefgljen. De
specifikke vurderinger kan foretages af vejlederen eller en anden supervisor.

Supervisoren skal kunne svare JA til alle punkter pa et skema, for at praestationen samlet kan godkendes. Et
JA ud for et punkt betyder, at punktet er opfyldt i tilstraekkelig grad og med tilstreekkelig kvalitet. Det vil
veere den enkelte supervisors vurdering, hvad der er "tilstraekkeligt’ baseret pa supervisorens professionelle
ansvar for god laegelig praksis. Supervisoren giver til sidst en samlet vurdering af preestationen, og tager
stilling til om den kan godkendes og underskriver i sa fald kortet.

Hvis en praestation ikke kan godkendes, anvises den uddannelsessggende pa hvilke punkter forbedring er
ngdvendig, og det aftales, hvad der skal ggres for at den uddannelsessggende kan blive bedre. Der
foretages en ny vurdering, nar den uddannelsessggende mener at vaere klar til det. Hvis en praestation ikke
kan godkendes efter 3. forsgg er der noget galt og den uddannelsesansvarlige overlaege skal inddrages i
vurderingen.

Den uddannelsessggende opbevarer det godkendte skema og uploader i logbog.net som dokumentation og
viser det til vejlederen ved mgderne med denne. Alle specifikke mal skal vaere opnaet for, at det samlede
uddannelsesforlgb kan godkendes.

Kurser

| alle tre regioner afholdes der specialespecifikke kurser.

Kursusraekken for de specialespecifikke kurser tilretteleegges i regionerne af anaestesiafdelingerne i et
samarbejde. Kursusraekken vil vaere lidt forskellig fra region til region. Kursernes omfang og indhold vil
fremga af afdelingernes uddannelsesprogram.

De specialespecifikke kurser er et supplement til den kliniske uddannelse, og er primaert rettet mod det,
der anses for vanskeligt at lzere for den enkelte uddannelsessggende lage, f.eks. svaert at forsta, vanskeligt
at udfgre i praksis eller hvor det er ngdvendigt, at man skal vaere flere om at traene, dvs. emner sdsom
kommunikation, ledelse eller samarbejde mellem teammedlemmer.

Det anbefales at alle introduktionslaeger tilbydes disse kurser, men det er ikke et obligatorisk element.

Godkendelse af uddannelsesforlgbet

Opnaelse af kompetencer skal dokumenteres ved godkendelse i logbog.net, typisk i forbindelse med
vejledersamtale, hvor den uddannelsesspgende fremviser sine godkendte kompetencekort og gvrige
vurderinger.

Godkendelse af uddannelsen foretages pa baggrund af den indsamlede dokumentation for kompetence.
Den uddannelsesansvarlige overlaege foretager en samlet attestation af introduktionsuddannelsen i

logbog.net.

Evaluering af laeringsrammen

Evaluering af afdelingen og laeringsrammen for uddannelsen tjener det formal, at indhente information om
de uddannelsessggendes opfattelse af kvaliteten af afdelingens uddannelsestiltag. Denne evaluering
foregar i hht. retningslinjer fra Sundhedsstyrelsen og de regionale videreuddannelsessekretariater.
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Samlet oversigt over kompetencevurderinger

Kompetence

Metode

Tidspunkt

Anastesiologisk ekspertise

Generel vurdering

Cusumskoring/Erfaringsregistrering

Efter 6. 0g 9. mdr.

MiniCex

Efter 6.,9. og 11. mdr.

Anzestesi/perioperativ medicin

1. | Luftvejshandtering Observation For 3. md.
2. | Anzestesiapparat Observation For 3. md.
3. | Generel anaestesi Observation For 3. md.
4. | Anasstesi til akut patient Observation For 3. md.
5. |Spinal anastesi Observation
6. | Epidural anaestesi Observation
7. | Centralvenekateter Observation
8. | Anaestesi til patienter med Skriftlig opgave For 6. md.
komplicerende tilstande

Intensiv terapi
9. | Vaeske- og ernzeringsplan Journalgennemgang
10. | Respiratorbehandling Observation
11. |Stuegang, intensiv patient Observation

Akutte tilstande
12. | Avanceret genoplivning Observation Fgr 3. md.

Kommunikation Generel vurdering Efter 6. 0og 9. mdr.
MiniCEX Efter 6.,9. og 11. mdr.
13. ‘ Praeoperativ patientkonsultation Observation For 3. md.
Smertebehandling
14. ‘ Postoperativ smertebehandling | Struktureret vejledersamtale For 6. md.

Samarbejde

Generel vurdering
Mini Cex

Efter 6. 0g 9. mdr.
Efter 6.,9. og 11. mdr.

Organisation/ledelse

Generel vurdering
Mini CEX

Efter 6. 0og 9. mdr.
Efter 6.,9. og 11. mdr.

Akademisk kompetence

Generel vurdering

Efter 6. 0g 9. mdr.

15. | Refleksion over patientforlgb

Refleksiv rapport

Professionalisme

Generel vurdering

Efter 6. 0g 9. mdr.
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Uddannelsesplan

Den uddannelsesspgende udarbejder hver 3. maned en uddannelsesplan og giver den til vejlederen senest
3 dage f@r vejledersamtalen. Planen diskuteres med vejlederen og justeres evt. efterfglgende. Opbevares i
den uddannelsessggendes portefglje og kan uploades i logbog.net.

Uddannelsesplan for klinisk ophold
FN Y VL A= 1 EoT oY o 1o [T =S
I3V <=1 01U TSRS

Periode  fra . L | T

NaVN, UddannelSeSS@EENUE: ........uuiiiiiiee ettt ee e e e e e rrre e e e e e e e e e e e eaaaabraeeseeaeaeessssnsstssaeeeeaaaeseesssnsnnnes
NV NV TV T =T 1T USRS
Dato for mgdet: .......ccoovecieeeeiniiienenns

Dato for naeste m@de: .......oeeveeivviviiiiiieeieenne,

Leeringsbehov/interesse

Laeringsmal:
Hvilke mal er der for denne
tidsperiode?

Aktiviteter:

Hvilke aktiviteter skal der til
for at na malet og hvornar
skal de forega?

Vurderingskriterier:

Hvilken dokumentation skal
indsamles for at kunne
demonstrere, at malet er
naet?
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Rapport over leering

Den uddannelsessggende udarbejder en rapport over det lzerte i henhold til uddannelsesplanen som
forberedelse til vejledersamtalen hver 3. maned. Rapporten gives til vejlederen senest 3 dage fgr og
diskuteres ved vejledersamtalen. Opbevares af den uddannelsessggende i portefgljen.

Uddannelsesplan for klinisk ophold
L Y VL A= [ EoT oY o 1o [T = USSR
)Y <=1 01U 1P

Periode  fra . L | T

NaVN, UddannelSeSS@EENUE: ........uuiiiiiiee ettt ee e e e e e rrre e e e e e e e e e e e eaaaabraeeseeaeaeessssnsstssaeeeeaaaeseesssnsnnnes
NV NV TV T =T 1T USRS

Dato for m@det: .......ooovvevveeeiiiriiiinnnnn.

Leeringsmal:

Hvilke mal er ndet i denne
tidsperiode?

Vurderingskriterier:

Hvorledes er det
dokumenteret, at malet er
naet?

Mangler:

Hvilke mal er ikke naet?
Hvorfor?

Kan/skal der ggres noget ved
det og i sa fald hvad/hvordan?

Refleksion:

Tanker og overvejelser over
forlgbet og det lzerte.
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Generel vurdering

Navn uddannels@SS@BEENUE: .............oiiiiiiiiiie et s e e e e s sbee e e e s s aabee e s ssbeeeeesnnreeeeesreaeas

Uddannelseselement (hospital, afdeling, afsnit):

Periode: Fradato: ..........cc.cccc........ TH dato: e

| den forlgbne periode har den
uddannelsessggende udvist denne handlings- og
vaeremade:

Kan
ikke
Bedgm-
mes

1

|
ringe
grad

Under
ni

forve
veau

ntet

9
I hgj
grad

Over forve
niveau

ntet

Anastesiologisk ekspertise

Demonstrerer i varetagelsen af anastesiologiske
opgaver og problemstillinger en teoretisk, klinisk
og situationsbestemt viden og forstaelse.

Demonstrerer sufficiente kliniske feerdigheder
svarende til forventet niveau.

Kommunikation

Varetager kommunikation, som er karakteriseret
ved forstaelse og respekt for modtagerens
gnsker og behov for information og dialog.

Samarbejde

Samarbejder med andre med respekt og
opmarksomhed pa deres faglighed,
situationsbestemte roller og funktion og bidrager
med egen ekspertise.

Organisation/ledelse

Organiserer og prioriterer arbejdet med respekt
for krav om effektivitet og sikkerhed i
patientvaretagelsen og hensyntagen til egne og
organisationens ressourcer.

Indtager teamlederrollen nar behgrigt.

Akademisk kompetence

Udviser vilje og evne til kontinuerligt at opsgge
ny viden, vurdere og udvikle egen ekspertise
samt bidrage til udvikling af andre og faget
generelt.

Professionalisme

Udviser ansvarlighed i udgvelsen af praksis i
relation til patienter, organisationen, faget og
omverdenen.

Evt. kommentarer og forslag til forbedringer skal foreligge ved bedgmmelse under forventet niveau

Dato: ..cccevevvviinnne,
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Generel vurdering (side 2 af 2) Navn uddannelsessggende: ...............cccooeveveieecieveccrirescennnnns

Ovenstaende generelle vurderinger er foretaget pa baggrund af en eller flere af fglgende metoder:

Specifik metode Observation Gennemgang af Diskussion Tilbagemelding Andet
(bilagt) af den journalmateriale med den fra andre (angiv arten)
udd. sggende udd. sggende

[ [] [] [] [ [

Evt. kommentarer og forslag til forbedringer vedrgrende handlings- og veeremade er vedlagt: JA [ ]
(skal foreligge ved bedgmmelser 1, 2 og 3)

Erfaring

z
o

Den uddannelsessggende har opnaet behgrig bredde, volumen og kvalitet i
henhold til mal for denne periode.

Cusum-skoring (bilagt)

Gennemgang af erfaringsregistrering
Observation af den uddannelsessggende
Diskussion med den uddannelsessggende

Tilbagemelding fra andre

N B -~
ooddd o

Andet (angiv arten)

Dato: ......ceeveeveeennn. UNAEISKII T oo e e e e e e e e e e e e s ereeereereeens
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Vagtkompetence, Mini Clinical Evaluation Excercise (Mini Cex)

NaVvN UddannelseSS@BEENME: ...........cocciiiiiiiiiiii e st s e st e e st ae s sbbe et e e e beeenanee
Uddannelseselement (hospital, afdeling, afsnit): ............ccccoooeiiiiiii e,

Dato: ......ccceevvvnnriennn, Beddmt af [388e: ......ccovciiieii e

Kompetencevurderingen:

Denne vurdering af den uddannelsessggende skal foretages under vagtarbejde 3 gange i Igbet af introduktions-
uddannelsen, tidspunkter fremgar af uddannelsesprogrammet. Den uddannelsessggende aftaler vurderingen
med vagthavende anaestesiologiske specialleege ved starten af vagten.

Inden vagten afsluttes, udfyldes skemaet, og speciallaegen giver konstruktiv feedback med fokus pa udviklings-
omrader. Vurderingerne medbringes til vejledersamtaler.

Den sidste vurdering skal ligge i "forventet niveau” eller i “over forventet niveau”. Safremt dette ikke er tilfael-
det, involveres den uddannelsesansvarlige overlaege og handleplan aftales, evt. med involvering af Den
Leegelige Videreuddannelse.

I den forlgbne periode har Kan

den uddannelsessggende ikke 1 2 3 4 5 6 7 8 9
. . Bedgm | ringe | hgj
udvist denne handlings- og o grad grad

vaeremade:

Under forventet niveau _ Over forventet niveau

Orienterer sig om vagtens
opgaver ved vagt start

Prioritering af opgaver

Kommunikation med team
om afvikling af opgaver

Kommunikation med
samarbejdspartnere fra andre
afdelinger

Indsigt i egne
kompetencer/begransninger
— relevant anmodning om
assistance

Overblik og organisering af
opgaver/ressourcer

Er lydhgr overfor
teammedlemmers erfaring

Medvirker aktivt til et
konstruktivt samarbejde

Feedback: Dette gjorde den uddannelsessggende specielt godt:

Feedback: Dette kan den uddannelsessggende forbedre:

Feedback: Aftalt plan om forbedring:

Evt. kommentarer og forslag til forbedringer skal foreligge ved bedgmmelse under forventet niveau
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CUSUMSKORE, kvalitativ skoring af procedurer

Navn uddannelsessggende:

Kvalitativ registrering af succesrate for: epidural, spinal, CVK og arterie-nal. Skemaet fgres fortlgbende hver
gang, man udfgrer en procedure. Der skores som specificeret nedenfor, og for hver procedure foretages en
kontinuerlig opsummering. Registreringen kan med fordel udfgres elektronisk, www.dasaim.dk. Skemaet
kan bruges til at fgre notater undervejs i Igbet af dagen eller vagten. Senere fgres data ind i databasen.

Procedure og definition pa 'mislykket’

Epidural: Mislykket er manglende anslag, durapunktur eller mere end 2 indstik. Nyt indstik defineres som
indstik pa nyt niveau eller skift fra median til paramedian teknik. Accidentielt indstik i kar tzeller ikke som
indstik.

Spinal: Mislykket er manglende anslag eller mere end 2 indstik, defineret som ved epidural.

CVK: Mislykket er ny vene forsggt.

Arterie-ndl: Mislykket er ny arterie forsggt.

Epidural Spinal CVK A-nal

Ved mislykket skores +0.93 +0.86 +0.91 +0.71

Ved succes skores +0.07 +0.14 +0.09 +0.29

Max acceptabel skore +2.94 +2.71 +1.81 +2.24

Procedure nummer Epidural Spinal CVK A-nal

1

O |00 N (oo 1 | (W [N

[ER
o

[uny
[y

[ERN
N

[ERN
w

=
S

=
%21
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Erfaringsregistrering, kvantitativ registrering af anaestesiologisk service

For hver patient anfgres:

Dato, alder, kgn, ASA-gruppe og risikofaktorer, operationstype, elektiv/akut, anaestesitype, procedurer,

komplikationer

Registreringen kan med fordel fares elektronisk. Skemaet kan bruges til at fgre notater undervejs.

Uddannelsesudvalget 2018
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1. Luftvejshandtering — struktureret observation

Kompetencevurderingen:

Denne kompetence er en struktureret observation som skal demonstrere den uddannelsessggendes evne til
at varetage luftvejshandtering.

Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og
efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende.

Kommunikerer adaekvat med patienten og forbereder denne til situationen

Foretager en praeoperativ luftvejsvurdering herunder bedgmmelse af vanskelig luftvej
Redeggr for formal og indikation for intubation

Lejrer patient optimalt i forhold til luftvejshandtering

Anvender maske ved spontan respiration og assisteret ventilation korrekt

Redeggr for valg af endotrachealtube

Foretager oral intubation og tester tubeplacering

Udviser omhu vedr. teender ved intubation

Redeggr for indikation og kontraindikation for anvendelse af larynxmaske

Redeggr for valg af relaksantia og monitorering af neuromuskulzar blokade i forbindelse med
intubation og operation (non-depolariserende og depolariserende midler) samt revertering af
denne

Har forberedt og foretager ukompliceret vaekning og extubation af patienten pa relevant og
planlagt tidspunkt

Har systematisk tilgang i den praktiske handtering af opgaverne
Har orden i medicin og utensilier
Redeggr for forebyggelse af og forholdsregler ved tandskader

Redeggr for de initiale trin i den vanskelig luftvejs alloritmen, her under timingen for kald af
assistance

0 Ogoono 0O bddddddds

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: .............ccocoeoeveverinecnininne, Dato: ..............
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2. Anaestesiapparatet — struktureret observation

Uddannelsess@gendes NAVN .............c.coveiviinnineiieieiesineiieeeesesiesseee s sssseeseen

Kompetencevurderingen:

Denne kompetence er en struktureret observation, som skal demonstrere den uddannelsessggendes
kendskab til og evne til at teste et anaestesiapparat. Supervisor observerer den uddannelsessggende i det
praktiske forlgb og foretager undervejs og efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.
Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende.

>

Redeggr for struktur og funktion af anzestesiapparatet, herunder: gastilfgrsel, gastryk og
flowforhold gennem apparatet, flowmetre, ventiler, absorber, fordamper, ventilator, sug

Redeggr for volumen- og trykstyret ventilation

Anvender moniteringsudstyr korrekt, EKG, BT, Pulsoximeter, Capnograf, luftvejstryk og
neuromuskulaer monitorering

Redeggr for funktion og hyppigste fejlkilder vedr. monitoreringsudstyr: EKG-monitor,
blodtryksapparat, pulsoximeter, capnograf, gasmonitor og neuromuskulaer monitor

Demonstrerer sufficient test af et anaestesiapparat

Har systematik i den praktiske handtering af opgaverne

Finder og korrigerer 3 fejl, som er pafgrt apparatet af supervisor

Redeggr for handtering af situation, hvor der er svigt af ventilations system
Redeggr for handtering af situation, hvor der er svigt af ilttilfgrsel

Redeggr for hvordan inhalationsanaestetika opbevaret og handteres

oodon o oo

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............cccocoeeeveveninecninenne, Dato: ...........
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3. Generel anaestesi, ukompliceret elektiv patient — struktureret observation

Uddannelsess@gendes NAVN .............ccovviniienniiniinenneiseeeseiee e seseseseenes

Kompetencevurderingen:

Denne kompetence er en struktureret observation, som skal demonstrere den uddannelsessggendes evne til
at varetage en generel anaestesi som et samlet forlgb.

Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og efterfglgende
en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende.

>

Redeggr for plan for anaestesien, herunder for hensigtsmaessigt valg af anaestesimidler,
medicinsk/farmakologisk begrundelse for doseringsforhold og sekvens af indgift

Redeggr for farmakokinetik og — dynamik for valgte pharmacae?

Forbereder anaestesirum og/eller operationsstue adakvat

Udfgrer tilfredsstillende kontrol af stue herunder test af anaestesiapparat og sug
Tjekker patientidentitet

Kommunikerer adaekvat med patienten og forbereder denne til situationen
Lejrer patienten hensigtsmaessigt

Etablerer passende monitorering fgr induktion

Prae-oxygenerer, hvis ngdvendigt

Varetager ukompliceret anaestesi induktion

Vedligeholder anaestesi tilfredsstillende, herunder vaeskeindgift, forebygger varmetab samt indgiver
relevante medikamina

Gennemfgrer ukompliceret veekning af patienten
Har orden i medicin og utensilier
Har systematisk tilgang til handtering af opgaverne.

Kommunikerer og samarbejder adaekvat med teamet, saledes at teamet har en fzelles
situationsbevidsthed vedr. operationen

Forer anastesijournal med omhu
Redeggr for forebyggelse af PONV

Foretager rationelt valg og ordinerer postoperativ behandling (veeske, analgetika, observation, andet)

Gennemfgrer overlevering til postoperative afsnit og Redeggr for den postoperative observation,
mulige komplikationer og planlagt smertebehandling

O 0o O oo godddddddodd o™

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt
Supervisors underskrift: ............cccooe oo e, Dato: ...............
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4. Generel anaestesi til akut patient — struktureret observation

Uddannelsess@gendes NAVN .............c.coeeeueinieeniieineeene e e s svens e sen

Kompetencevurderingen:

Denne kompetence er en struktureret observation, som skal demonstrere den uddannelsessggendes evne

til at varetage generel anaestesi til en akut patient.

Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og

efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den

uddannelsessggende.

Formulerer plan for anaestesien, tager hensyntagen til hastegrad, operations type og patientens

co-morbilitet.
Forbereder anaestesirum og remedier adaekvat

Kontrollerer patientidentitet

Kommunikerer adeekvat med patienten og forbereder denne til situationen, inklusiv lejring

Prae-oxygenerer patienten korrekt

Anvender en passende sekvens og dosis af anaestesimidler til induktion
Har orden i medicin og utensilier

Har systematisk tilgang til hdndtering af opgaverne

Kommunikerer og samarbejder adaekvat med teamet, saledes at teamet har en falles
situationsbevidsthed vedr. operationen

F@rer anzestesijournal med omhu

Redeggr for fastetidsregler og faktorer, der pavirker ventrikeltgmning
Redeggr for indikation for akut indledning

Redeggr for fysiologien ved prae-oxygenering

Redeggr for arsager til pludselig hypoxi under anastesi samt handlingsplan

Redeggr for arsager til pludseligt BT-fald under anaestesi samt handleplan.

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ...........cccooe v, Dato:

1 ey O I 0 A A =
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5. Spinal anaestesi — struktureret observation

Uddannelsessggendes NavN .............c.coceeueinieiniieineceieeens e e seees

Kompetencevurderingen:
Denne kompetence vurderes pa en struktureret observation, som skal demonstrere den
uddannelsessggendes evne til at anleegge og varetage en spinal anaestesi.

Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og

efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den

uddannelsessggende.

Klarggrer procedurebord og tjek af medikamina og udstyr
Forbereder anaestesirum og/eller operationsstue
Redeggr for valg af lokal anaestetikum, dosis og udstyr

Redeggr for strategi til handtering af bivirkninger, overdosering, komplikationer herunder
toksiske virkninger

Kommunikerer adeekvat med patienten om procedure og lejring under anlaeggelse
Opdaekning af procedurebord og checker medikamina og instrumenter

Lejrer patient korrekt i samarbejde med assistent

Identificerer relevant indstikssted

Desinficerer og afdeekker indstiksomradet

Anvender relevant indstiksteknik og sikrer korrekt placering inden injektion af anaestetikum
Observerer patienten efter anleeggelse af spinal anaestesi

Varetager kredslgbsunderstgttende foranstaltninger i forbindelse med spinal anaestesi

Tester og angiver niveau for anastesiens udbredning

Har orden i medicin og utensilier

Har systematisk tilgang til handtering af opgaverne
Kommunikerer og samarbejder adaekvat med teamet

Redeggr for indikationer og kontraindikationer til spinalanaestesi

Naevner mindst 3 vaesentlige komplikationer ved spinalanaestesi samt Redeggr for relevant
handtering af disse

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ..........cccooeeviininiinnicieee Dato:

O o ooooooooood gdddl|s
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6. Epidural blokade - struktureret observation

Uddannelsess@gendes NAVN .............c..oceeuiinieeniieinecene e e enens

Kompetencevurderingen:

Denne kompetence er en struktureret observation, som skal demonstrere den uddannelsessggendes evne
til at anlaegge og varetage en epiduralanastesi.

Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og
efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende.

Klarggrer procedurebord og tjek af medikamina og udstyr
Forbereder anaestesirum og/eller operationsstue
Redeggr for valg af lokal anaestetikum, dosering og udstyr

Redeggr for strategi til handtering af bivirkninger, overdosering, komplikationer her under
toksiske virkninger

Kommunikerer adeekvat med patienten om procedure og lejring under anlaeggelse
Lejrer patient en i samarbejde med assistent

Identificerer relevant indstikssted

Desinficerer og afdeekker indstiksomrade

Anvender korrekt indstikteknik her under identificering af epiduralrum — (loss of resistance)
Indfgrer epiduralkateter korrekt og fikserer af epiduralkateteret adaekvat

Tester kateterets placering og forklarer baggrunden for testningen

Foretager relevant observation af patienten efter anlaeggelsen af epidural kateter
Varetager kredslgbsunderstgttende foranstaltninger i forbindelse med epiduralanastesi
Identificerer udbredelsesomrade — med angivelse af segmentaert niveau

Kommunikerer og samarbejder adaekvat med teamet

Har orden i medicin og utensilier

Har systematisk tilgang til handtering af opgaverne

Redeggr for indikationer og kontraindikationer for anlaeggelse af epiduralkateter

Navner mindst 3 vaesentlige komplikationer ved epidural anastesi samt Redeggr for relevant
handtering af disse

O oo ododd gdddis

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............cccooeeveevene e, Dato
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7. Centralvenekateter — struktureret observation

Uddannelsessggendes NavN .............c.covoveiveeienneineceneeiene e e senaens

Kompetencevurderingen:

Denne kompetence er en struktureret observation, som skal demonstrere den uddannelsessggendes evne

til at anlaegge centralvenekateter.
Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og
efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den

uddannelsessggende.

Angiver indikationer og kontraindikationer for anlaeggelse af CVK - i relation til den aktuelle
patient

Naevner 2 hyppigt anvendte CVK-adgange og argumenterer for valg af vene til CVK i forhold til
anatomiske forhold, samt deres fordele og ulemper i forhold til den enkelte patient

Klarggrer procedurebord og kontrollerer medikamina og udstyr

Forbereder anastesirum og/eller operatinsstue

Kommunikerer adaekvat med patienten og orienterer om formal, procedure og komplikationer
Lejrer patient i samarbejde med assistent

Identifcerer relevant indstikssted

Desinficerer og afdeekker indstiksomrade

Foretager tilfredsstillende applicering af lokalanaestetetikum

Anvender korrekt indstikteknik og foretager ultralydsvejledt kateteranlaeggelse, indfgrer
guidewire og kateter samt kontrollerer beliggenhed

Tester kateterets funktion og Redeggr for indikationer for rgntgenkontrol af kateter og hvad
der specielt ses efter ved vurdering af rtg. billede

Kommunikerer og samarbejder adaekvat med teamet

Har orden i medicin og utensilier
Har systematisk tilgang til handtering af opgaverne

Redeggr for 3 veesentlige komplikationer til anleeggelse af CVK, forholdsregler vedr.
forebyggelse samt relevant handtering komplikationer

Udarbejder journalnotat, herunder evt. ordination i relation til observation, brug og evt.
seponering af CVK

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............ccooeevevieninrienncee e Dato:
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8. Anaestesi til patienter med komplicerende tilstande — skriftlig rapport

Uddannelsess@gendes NAaVN .............c.covveivenevneiinieiesiserineeeseniesaneee s

Kompetencevurderingen:

Dette er en opgave i kritisk refleksion af praksis vedr. handtering af anaestesi til stor aben kirurgi pa
abdomen. Opgaven afleveres til vejlederen, som bedgmmer den ud fra dette skema og fglger op med en
mundtlig og skriftlig specifik og konstruktiv feedback. Evt. manglende godkendelse skal begrundes og
indsatsomrader skal praeciseres.

Der udfzerdiges en rapport (max 5 A4 sider, 1% linieafstand), som gives til vejlederen. Rapporten vurderes
efter nedenstaende skema.

Opgaven:

Denne opgave bestar af en raekke case-scenarier. Feelles for alle scenarier er, at patienten skal have
foretaget elektiv, middelstor operation i nedre abdomen. Du skal for case nr. 1 beskrive perioperativ
varetagelse i forbindelse med generel anastesi. Beskrivelsen skal indeholde: Begrundelse for valg af
praeoperativ forberedelse og evt. medicinering, valg og dosering af anaestesimidler og anaestesiteknik
(induktion, relaksering, vedligeholdelse, revertering), valg af vaeske/elektrolyt indgift og postoperativ
smertebehandling. For hvert af de fglgende case-scenarier, 2-11, skal du redeggre for evt. eendringer i dit
valg af perioperativ varetagelse af patienten og give en farmakologisk begrundelse herfor.

1. Patienten er 36 ar, kvinde, 60 kg, i gvrigt rask

2. Patienten er som 1, men har insulinkreevende diabetes

3. Patienten er som 1, men har KOL i middelsvaer grad der far inhalationssteroid.

4. Patientenersom 1, mener 86 ar

5. Patienten er som 1, men vejer 120 kg

6. Patienten er som 1, men er gravid i 4. maned

7. Patienten er som 1, men ammer sit barn

8. Patienten er som 1, men far antikoagulationsbehandling

9. Patienten er som 1, men tidligere narkoman, nu i metadonbehandling. Tidligere haft hepatitis, nu
normale leverparametre

10. Patienten er 50 ar, har let nedsat nyrefunktion og velbehandlet hypertension

11. Patienten er 60 ar, har iskaeemisk hjertesygdom, tidligere myokardieinfarkt og behandles for
incompensatio cordis

Vurdering af rapporten udfra nedenfor listede punkter:

Acceptabelt og velbegrundet valg af perioperativ varetagelse af patienten i
case-1
case-2
case-3
case-4
case-5
case-6
case-7
case-8
case-9
case-10

case-11

N I I

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt
Supervisors underskrift: ...........cccoce e, Dato:
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9. Vaeske/ernaeringsplan for intensiv patient — struktureret observation

Uddannelsess@gendes NavN .............c.ccovevnieevneiineee s s seins

Kompetencevurderingen:

Denne kompetencevurdering baseres pa en struktureret observation med fremlaeggelse af vaeskeplaner,

som den uddannelsessggende har udarbejdet.
Supervisor vurderer den uddannelsessggende ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den

uddannelsesspgende

Redeggr for kliniske, herunder h&modynamiske, og parakliniske indikatorer, som anvendes til

vurdering af en patients vaeskestatus

Redeggr for kliniske og parakliniske indikatorer, som anvendes til at vurdere patientens
ernzeringsstatus

Redeggr for mulige administrationsveje for vaeske, ernaering og medicin samt deres fordele og

ulemper

Beregner en patients dggnbehov for ernzering

Redeggr for indikationer for blodkomponentterapi og mulige bivirkninger hertil pba. kliniske,

haemodynamiske og parakliniske indikatorer

Redeggr for vaeskebalancens betydning ved organsvigt

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............ccooe oo, Dato:

g o oo O
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10. Respiratorbehandling — struktureret observation

Uddannelsess@gendes NAavN .............cocovinieieneiniee et eveseens

Kompetencevurderingen:

Denne kompetencevurdering baseres pa en struktureret observation, som skal demonstrere den
uddannelsessggendes evne til at handtere en i gvrigt ukompliceret patient med behov for
respiratorbehandling.

Supervisor observerer den uddannelsessggende i det praktiske forlgb og foretager undervejs og
efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den

uddannelsessggende.

Redeggr for invasiv og non-invasiv mekanisk ventilation, herunder forskel pa spontan og
kontrolleret ventilation samt volumen- og trykstyret ventilation

Indstiller respirator til ukompliceret intensiv patient, inklusiv alarmgraenser samt forklarer
betydningen af dette

Kommunikerer adeekvat med patienten og forbereder denne pa situationen
Overvejer valg af dosering af anaestesimidler til induktion af en intensiv patient
Opstiller adaekvat plan for respiratorbehandlingen og Redeggr for monitorering
Udfgrer begrundede andringer i respiratorens indstillinger

Diskuterer indikationer og kontraindikationer for sedation og relaxation under
respiratorbehandling

|”

Redeggr for betydningen af dagligt” wake-up cal

Navner mindst 3 vaesentlige komplikationer til respiratorbehandling, hvorledes de forebygges
og evt. behandles

Diskuterer timing af ekstubation
Redeggr for indikationer og kontraindikationer for invasiv og non-invasiv mekanisk ventilation

Diskuterer etiske dilemmaer ved beslutninger om afstaelse fra respiratorbehandling

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............cccoce oo, Dato:

dd oo ooooo o dis
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11. Stuegang pa ukompliceret intensiv patient — struktureret observation

Uddannelsess@gendes Navn .............c.ccccceoeeeiee e e et e

Kompetencevurderingen:
Denne kompetencevurdering baseres pa en struktureret observation, som skal demonstrere den
uddannelsessggendes evne til at varetage stuegang pa en ukompliceret intensiv patient.

Supervisor observerer og vurderer den uddannelsessggendes overvejelser og foretager undervejs og

efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den

uddannelsessggende.

Seetter rammerne for stuegangen og afklarer hvem der deltager i stuegangen og aftaler med
plejepersonalet hvordan stuegangen skal forlgbe

Vurderer patienten ud fra kliniske og parakliniske variable
e cerebrale tilstand, herunder anvender sedations-, delir- og smertescoringer
respiratoriske status
cirkulatoriske status ud fra heemodynamiske parametre
gastrointestinale funktion
renale funktion, herunder hydreringsstatus
e infektionsstatus

e koagulationsstatus

Skaber overblik over den vaesentligste aktuelle problemstilling, og formulerer behandlingsplan
pba. de kliniske variable sammen med teamet og saetter mal for det naeste dggn

Overvejer hvilke problemer der skal belyses yderligere (undersggelser, konsultation med andre
specialer)

Har systematik og flow i den praktiske handtering af opgaverne

Optraeder med respekt for patientens integritet under stuegangen og kommunikerer adsekvat
med denne

Kommunikerer og samarbejder adaekvat med teamet
Fremlaegger patientcase systematisk ved konference

Diskuterer kommunikationsproblematik i forhold til patient og pargrende samt etiske
dilemmaer, f.eks. i relation til lovgivningen vedr. videregivelse af information om en patient og
tavshedspligt

Dokumenterer forlgb og behandling i journalen

[1]5
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Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............ccoce oo, Dato:
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12. Avanceret genoplivning — struktureret observation

Uddannelsess@gendes Navn ... iecie e ce et e e

Kompetencevurderingen:

Denne kompetencevurdering udfgres i introduktionsuddannelsen senest 3 maneder efter ansattelse.

Vurderingen foretages af vejlederen ved observation og diskussion med den uddannelsessggende af
nedenfor listede punkter. Vurderingen kan foretages i klinikken eller pa et fantom.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende.

Demonstrerer anvendelse af algoritme efter international standard for genoplivning

Redeggr for indikation for defibrillering og demonstrerer anvendelse af apparatet samt
defibrillering til hos voksen og barn

Redeggr for indikation for anvendelse af forskellige standard medikaminae samt standard
doseringsforhold hos voksen og barn

Redeggr for rutineprocedurer ved hjertestop pa operationsgangen samt hvor i hospitalet, der
befinder sig defibrillatorer og demonstrere betjening af disse

Redeggr for indikationer og brug af extern pacemaker

Redeggr for organisationen af hospitalets hjertestopbehandling, anastesiafdelingens rolle i
hjertestopteamet og andre personalegruppers rolle. Redeggr for egen rolle i hjertestopteamet
samt evt. &ndringer i denne som teammedlem/teamleder ved specielle forhold

Redeggr for indikationer for hypotermibehandling (Targeted temperature management) efter
hjertestop

Redeggr for etiske dilemmaer og grundlag for beslutning om pabegyndelse og indstilling af
genoplivning

O O o oo

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............ccocoevevienninincinn e Dato:
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13. Prae-operativ patientkonsultation — struktureret observation

Uddannelsess@gendes NavN ... e e et

Kompetencevurderingen:

Denne kompetencevurdering baseres pa en struktureret observation, som skal demonstrere den
uddannelsessggendes evne til at varetage praeoperativt tilsyn.

Supervisor observerer og vurderer den uddannelsessggendes overvejelser og foretager undervejs og
efterfglgende en vurdering ud fra nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej, giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende.

Optager relevant anamnese

Foretager relevant objektiv undersggelse, inkl. vurdering af luftveje og tandstatus
Er lydhgr, responderer adaekvat pa patientens bekymringer og problemer
Forklarer anaestesi samt perioperativt forlgb for patienten

Forklarer og instruerer patienten i preeoperative forholdsregler, f.eks. faste og medicinering
Indhenter informeret samtykke til relevante specifikke procedurer og behandlinger
Diskuterer post-operativt smerteregime med patienten

Opfordrer patienten til deltagelse i beslutninger om det anaestesiologiske forlgb
Giver forstaelig information til patient og sikrer sig forstaelse af informationen
Vurderer behov for praeoperativ medicin, undersggelser, veeske, m.m.

Checker relevante prae-operative undersggelser

Redeggr for ASA klassifikationssystemet

Diskuterer problemstillinger vedrgrende informeret samtykke i relation til umyndige og/eller
inhabile patienter, f.eks. bgrn og demente

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............ccooe oo, Dato:

Uddannelsesudvalget 2018
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14. Postoperativ smertebehandling — struktureret observation

Uddannelsessg@gendes NavN ............ccccoceieiviinineciene et eeseeseene s

Kompetencevurderingen:

Denne kompetencevurdering er en struktureret observation og journalgennemgang af 2 anaestesiforlgb: et
forlgb, hvor patienten er i generel anaestesi uden blokade, og et forlgb, hvor patienten udover generel
anaestesi gives smertebehandling i form af neuroblokade.

Supervisor vurderer den uddannelsessggendes overvejelser og foretager en efterfglgende vurdering udfra
nedenfor listede punkter.

Uanset om kompetencen godkendes eller ej giver supervisor specifik og konstruktiv feedback til den
uddannelsessggende

JA
Redegor for kategorisering af smerter |:|
Redeggr for hvilke farmaka, der anvendes til konventionel smertebehandling, deres |:|
indikationer, kontraindikationer og behandling af deres bivirkninger, samt farmakokinetik, - og
dynamik / elimination
Redeggr for indikationer, kontraindikationer og komplikationer ved brug af epidural til []
postoperativ smertebehandling
Redeggr for forlgbet af konventionel postoperativ smertebehandling af en patient du selv har []
anaesteseret, udarbejdet plan for den perioperative smertebehandling (medbring kopi af
anaestesi-og opvagningskema)
Redeggr for forlgbet af den postoperative smertebehandling af en patient, der udover generel []
anaestesi ogsa har faet anlagt en neuroblokade, som du selv har anaesteseret, udarbejdet plan
for den perioperative smertebehandling (medbring kopi af anaestesi- og opvagningsskema)
Redeggr for brug af VAS-skala til vurdering af postoperative smerter |:|
Redeggr for hvilke muligheder, der er for forebyggelse og behandling af postoperativ kvalme |:|

[l

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: .............ccoco oo, Dato:
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15. Refleksion over patientforlgb — refleksiv rapport

Uddannelsess@gendes NavN .............cccooeiveevneiineee e s s

Kompetencevurderingen:

Patientforlgbsbeskrivelse skal demonstrere den uddannelsessggendes evne til at vurdere praksis og
reflektere over denne.

Den uddannelsessggende udvaelger et patientforlgb. Den efterfglgende patientforlgbsbeskrivelse skal
indeholde teoretiske overvejelser i relation til de praktiske omstandigheder og forhold. Under selve
forlgbet tages evt. noter. Herefter foretager den uddannelsessggende en analyse af det faktiske forlgb.

Definér ud fra analysen i samarbejde med din vejleder en problemstilling, du vil belyse naermere ved en
litteratursggning. Vurdér litteraturen og diskutér de fundne resultater i forhold til problemstillingen.

Der udfaerdiges en rapport (max 10 A4 sider, 1% linjeafstand), som indeholder beskrivelse i henhold til
nedenfor listede punkter samt kopi af anastesiskema og observationsskema fra opvagningsafdelingen.
Angiv behgrige referencer. Rapporten afleveres til vejlederen, som bedgmmer den ud fra dette skema og
folger op med en mundtlig og skriftlig specifik og konstruktiv feedback. Evt. manglende godkendelse skal
begrundes og indsatsomrader skal praeciseres.

R

Beskriver patienten og den planlagte operation

Redeggr for teoretiske og praktiske overvejelser vedr. valg af anaestesiologisk teknologi
(anzestesiform, teknik, procedurer, monitorering, m.m.) i relation til patientens tilstand og
gnsker samt det forestdende indgreb og de organisatoriske forhold

Redeggr for det faktiske anaestesi- og opvagningsforlgb.

Analyserer forlgb og evt. komplikationer

Formulerer problemstilling og spgrgsmal, der kan besvares ved litteratursggning
Konkluderer fundet i litteraturen i relation til problemstillingen

Konkluderer eventuelle implikationer for egen eller afdelingens praksis

oo

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt

Supervisors underskrift: ............cccoce oo, Dato:
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