ONTNU

AVDELING FOR SYKEPLEIERUTDANNING

STUDIEPLAN
FOR

VIDEREUTDANNING I SYKEPLEIE (ANESTESI, INTENSIV OG
OPERASJON) 2017V

Studieplanen er godkjent av Dekan 9.januar 2014 og revidert 24.11.2016

Studieplanen er basert pd rammeplaner fastsatt av Utdannings- og forskningsdepartementet 1. desember 2005, samt forskrift til rammeplanen.

INNLEDNING

Bakgrunnen for videreutdanningene er samfunnets og helsevesenets behov for spesialisert sykepleietjeneste til akutt og/eller kritisk syke pasienter.

Studenten har sgkt fordypning i en av studiets retninger og vil etter endt utdanning oppné kompetanse som spesialsykepleier innenfor den valgte spesialiteten. Videreutdanning i
sykepleie tilbys med folgende studieretninger: anestesisykepleie, intensivsykepleie og operasjonssykepleie.

MALGRUPPE

Mélgruppe for utdanningen er sykepleiere som gnsker a praktisere som spesialsykepleier innenfor et av fagomradene anestesisykepleie, intensivsykepleie eller operasjonssykepleie.

OPPTAKSKRAYV OG RANGERING

Bachelorgrad i sykepleie og norsk autorisasjon som sykepleier.
To &rs yrkespraksis som sykepleier i 100 % stilling ved studiets oppstart.

Rangering av sgkere skjer i henhold til Forskrift om opptak til studier ved NTNU. Det kan bli foretatt kvotering av sgkere for & ivareta regionale behov.
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Stipend- og stetteordninger i forbindelse med utdanningen ligger utenfor NTNU sitt ansvarsomrade.
@vrige krav:

Politiattest: Alle studenter ma legge frem politiattest for 4 kunne delta i praksisoppleering og klinisk undervisning, jf. kapittel 6 i forskrift om opptak til heyere utdanning. Attesten ma ikke vaere eldre
enn tre méneder. Den som har merknad pé politiattesten som er relevant for studiet, skal sende denne til Fakultet for Helse- og Sosialvitenskap innen tre ukere etter tilsagn om studieplass. Den som
ikke har merknad pa politiattesten, skal legge frem politiattesten ved studiestart. Studenter som ikke har levert politiattest kan ikke starte pa kliniske praksisstudier. Studenter kan under studiet bli

avkrevd ny politiattest av praksisstedet f.eks i forbindelse med praksisstudier som omfatter omsorg for barn eller psykisk utviklingshemmede, eller praksisstudier ved regionale sikkerhetsavdelinger.

Testing av MRSA og Tuberkulin: Studenter ma levere en egenerkleering i forkant av praksisstudier. I praksisstudier er studenter definert som helsearbeidere og det stilles lovpalagt krav til testing i

samsvar med forskrift om forh&ndsundersgkelse av arbeidstagere innen helsevesenet. Den enkelte student er selv ansvarlig for a la seg teste.

MRSA
Studenter som skal ha praksisopplering eller klinisk undervisning ved helseinstitusjon, plikter & gjennomgé undersekelse for meticillinresistente gule stafylokokker (MRSA). Kravet gjelder for de
som, i lapet av de siste 12 maneder, har arbeidet eller veert innlagt pa helseinstitusjon i utlandet utenom Norden. Se folkehelseinstituttets hjemmesider www.fthi.no/eway/ for neermere informasjon

om hvilke situasjoner dette gjelder. Testing gjennomfores hos fastlegen.

Tuberkuloseundersokelse
Studenter som har oppholdt seg i minst tre maneder i et land med hgy forekomst av tuberkulose, mé gjennomga en tuberkuloseundersgkelse jf. forskrift om tuberkulosekontroll. Oversikt over hvilke
land dette gjelder, finnes pa folkeinstituttets hjemmesider www.thi.no/eway/.

Studenter kan ta kontakt med studieadministrasjonen for & besvare skjema om forhandsundersgkelse (egenerkleering) og informasjon om hvordan dette dokumenteres for hvert studiear. Nye tester

blir ogsa avkrevd etter praksisstudier i utlandet.

Taushetserkleering: En student som i studiesammenheng far kjennskap til noens personlige forhold, har taushetsplikt etter de regler som gjelder for yrkesutevere pad vedkommende livsomrade, jf. §
4-6 ilov om universiteter og hagskoler. Studenter forplikter seg til 4 gjore seg kjent med de bestemmelser om taushetsplikt som gjelder for sitt fagomréde, jf. blant annet lov om helsepersonell, lov
om sosiale tjenester, lov om barneverntjenester. Alle studenter undertegner taushetserklering for de skal ut i praksisstudier eller ved studiestart. Noen av studiestedene har egne retningslinjer som

regulerer tilsatte og studenters taushetsplikt, samt egne formular som studenten mé signere.

STUDIEPROGRAMMETS NIVA, VARIGHET OG OMFANG

Videreutdanning i sykepleie er fulltids studie p& 9o studiepoeng over tre semestre. Studiearet er fastsatt til 40 uker, og en fulltids utdanning gir 60 studiepoeng pr ar.

Etter endt utdanning sé kan en sgke om innpassing ved NTNU-Gjovik - Master i klinisk sykepleie. Alle 90 studiepoengene er godkjent inn i Masteren.

FORVENTET LARINGSUTBYTTE

I nasjonal rammeplan for videreutdanning i sykepleie beskrives en rekke leeringsutbytter, som til sammen sikrer at studenten oppnar handlingskompetanse, og dermed kan fungere
selvstendig som spesialsykepleier etter gjennomfert utdanning. Basert pa disse leeringsutbyttene vil det ved utdanningens slutt forventes at studenten:

Kunnskaper:

Har avansert kunnskap om spesialsykepleierens funksjon og ansvarsomrade
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Har inngdende kunnskap om relevant anatomi, fysiologi og patofysiologi
Har inngdende kunnskap om og forstér pasientens og parerendes reaksjoner og opplevelser ved akutt og /eller kritisk sykdom
Har bred kunnskap om relevant lovverk, aktuelle styringsdokumenter og sykepleiens etiske grunnlag

Har grunnleggende kunnskap om vitenskapelig teori, metode og forskningsetikk

Ferdigheter:
Utgver spesialsykepleie med kyndighet
Forebygger komplikasjoner og ivaretar pasientens sikkerhet
Bedgmmer akutte situasjoner selvstendig, prioriterer og handler raskt og forsvarlig innenfor eget kompetanse- og funksjonsomréde
Gir situasjonstilpasset informasjon, veiledning og undervisning til pasienter, pargrende, studenter og medarbeidere

Dokumenterer, evaluerer og kvalitetssikrer eget arbeid, benytter vitenskapelig og forskningsbasert litteratur og bidrar til fagutvikling

Generell kompetanse:
Reflekterer kritisk i valgsituasjoner og opptrer etisk og juridisk forsvarlig
Anerkjenner betydningen av innovasjon, entreprengrskap og velferdteknologi innen eget fagomrade
Evner & videreutvikle sin personlige og faglige kompetanse som spesialsykepleier

Har utdypende ferdigheter i samhandling og teamarbeid pé tvers av faggrupper og niva

OPPBYGNING OG SAMMENSETNING

Utdanningen gér over tre semestre som alle inneholder bade teoretiske og praktiske studier. Teoristudiene er organisert i perioder av 9 -11 ukers varighet. Mellom teoriperiodene
avvikles det veiledede praksisstudier av 9-12 ukers varighet ved aktuelle sykehusavdelinger.

Teoridelen av utdanningen deles inn i fem emner som til sammen utgjor 45 studiepoeng. Fire av disse er fellesemner, mens det femte er knyttet til egen valgt spesialitet. Emnenes
ngyaktige innhold fremgar av emnebeskrivelsene.
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STUDIEMODELLER

Fellesemner og studieretningsemner

PRAKSIS

Praksisstudier utgjor 45 studiepoeng, har i trdd med rammeplanens foringer elementer fra alle teoretiske emner i seg, og foregar i relevante spesialavdelinger. Praksisstudiene er inndelt
itre emner fordelt pa tre semester. Se naermere beskrivelse under punktet arbeids-, leerings- og vurderingsformer.

LARINGSFORMER

Studentens samlede arbeidsinnsats er fordelt pa en rekke aktiviteter som for eksempel forelesninger, gruppearbeider (PBL), kliniske studier, oppgaveseminar, ferdighetstrening eller
simuleringsevelser og selvstudium. Som hovedregel gjelder at tilstedeverelse er obligatorisk pa omrader som er vesentlige for 4 oppnéd nedvendig handlingskompetanse som
spesialsykepleier, og hvor studenten ikke kan tilegne seg denne kunnskapen gjennom litteraturstudier. Obligatorisk oppmete gjelder derfor for kliniske studier (praksis),
ferdighetstrening/ simulering og pé @vrige omrider som defineres i utdanningens arbeidskrav.

Kliniske studier skal i folge nasjonal rammeplan utgjere minimum 50 % og maksimum 60 % av studietiden. 9o % av de kliniske studiene skal veere i pasientsituasjoner. De veiledede
kliniske studiene gjennomfares i aktuelle avdelinger ved bl a St. Olavs Hospital og sykehusene i Namsos og Levanger. Studentene vil fa individuelle planer for sine kliniske studier.
Studenten skal i hver praksisperiode ha en hovedansvarlig praksisveileder ved det aktuelle praksisstedet, og en praksisansvarlig leerer tilknyttet NTNU vil delta i mal- og
vurderingssamtaler. Ilopet av en praksisperiode gjennomfores innledende malsamtale, midtvurdering og sluttvurdering. Praksisstudiene kan ut over ordineer kliniske praksisstudier
inneholde kortere opphold ved avdelinger/tjenester med relevans for spesialiteten. For naermere beskrivelse av kliniske studier: se emnebeskrivelser. Kliniske studier gjennomfores i
henhold til gjeldende "Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for Helse- og sosialvitenskap ved NTNU

Teoretiske emner vurderes i form av skoleeksamener og hjemmeeksamener. Arbeidskrav knyttet til det enkelte emne ma veare godkjent for & kunne framstille seg til eksamen.
Informasjon om eksamensform og arbeidskrav finnes i emnebeskrivelsen. Studenten skal i tillegg skrive en fordypningsoppgave med relevans for egen spesialitet.
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INNPASSING

Studenter som tidligere har avlagt eksamen tilsvarende ett eller flere av studiets fellesemner kan soke om innpassing av disse.

KRAYV OM SKIKKETHET OG AUTORISASJON

Det foreligger ikke formelle krav til skikkethet eller autorisasjon ut over opptakskravene.

TEKNISKE OG ANDRE FORUTSETNINGER

Elektronisk leeringsplattform benyttes i kommunikasjonen mellom NTNU og student i forbindelse med beskjeder og oppgaveinnlevering. Studenten fir opprettet en egen e-postadresse
som benyttes under studiet.

SENSORORDNING

Ved studiets skriftlige eksamener benyttes intern sensor, eller ekstern og intern sensor. Vurdering av kliniske studier folger NTNU sine retningslinjer og skjer i samrad mellom
praksisveileder, skolens praksisansvarlig og student.

INTERNASJONALISERING

NTNU har samarbeidsavtaler om studentutveksling innen Norden og Europa. Dette inngér ikke for tiden som tilbud. Imidlertid kan det inngés avtaler om praksisperioder av lenger eller
kortere varighet ved praksissted i utlandet. Dette vil avhenge av studentens progresjon i studiet og egnethet for gvrig. Avgjarelse treffes individuelt i samrad med fagansvarlig og
ansvarlige for internasjonalisering ved NTNU.

KVALIFIKASJON/VITNEMAL

Utdanningen gir studenten kvalifikasjoner til & praktisere som spesialsykepleier. NTNU utsteder karakterutskrift etter gjennomfort utdanning.
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FELLESEMNER OG STUDIERETNINGSEMNER

Felles emner for videreutdanning i Anestesi, Intensiv og Operasjon

STUDIEPOENGBELASTNING

HVUT8040 Fordypningsoppgave spesialsykepleie 2018-04-03 10 2 8
HVUT8065 Medisinske og naturvitenskapelige tema 2017-03-09 7,5 7,5

HVUT8047 Opplevelser, reaksjoner og etiske problemstillinger 2018-01-18 5 5
HMPH4007 Innfgring i forskningsmetoder 2017-10-12 7,5 7,5

Spesialisering ABIO

« Studieretning anestesisykepleie

« Studieretning intensivsykepleie 60 20 20 20
« Studieretning operasjonssykepleie
Sum 90 27,5 29,5 88}
HVUTS8040 FORDYPNINGSOPPGAVE SPESIALSYK...
Emnenavn (en)
Emnenavn (nn)
Omfang 10 Studiepoeng
Studieniva Syklus 2
Undervisningssprak Norsk
Organisasjonstilhgrighet PVI
Emneansvarlig Ingeborg Alexandersen
Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.
HMPH4007, Innfering i forskningsmetoder, ma vaere bestatt far innlevering av fordypningsoppgave.
Anbefalte forkunnskaper
Emneinnhold Skriftlig fordypningsoppgave med relevans for utevelsen av spesialsykepleie. Oppdaterte retningslinjer gjares kjent underveis i studiet.
Forventet leringsutbytte Kunnskaper: « Har inngadende kunnskap og innsikt i et avgrenset omrade med relevans for spesialiteten. « Har utdypet kunnskap om forskningsmetode

og forskningsetikk. « Kan anvende ervervet kunnskap pa nye omrader innenfor spesialiteten. « Kan skriftlig drafte og begrunne et sykepleiefaglig tema /
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Arbeidsformer og laeringsaktiviteter

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav

Annet - spesifiser i kommentarfeltet
Kommentar til arbeidskrav:
Veiledningssamtaler

Kommentar til arbeidskrav:

VURDERINGER

problemstilling. Ferdigheter: « Kan bruke relevante metoder for faglig utviklingsarbeid pa en selvstendig méate. « Kan analysere og forholde seg kritisk til
ulike informasjonskilder og anvende disse i praktisk og teoretisk problemlgsning. « Kan beherske relevante sgkeverktey, skriveteknikker og
uttrykksformer. Generell kompetanse « Kan analysere relevante faglige og etiske tema/ problemstillinger. « Kan formidle selvstendig arbeid og behersker
fagomradets uttrykksformer. « Kan utveksle synspunkter og erfaringer med andre med bakgrunn i fagomradet og gjennom dette bidra til utvikling av
praksis

Skriftlig fordypningsoppgave pa 5000 ord som kan skrives individuelt eller i gruppe pa to. Prosjektbeskrivelse/problemstilling skal innleveres og
godkjennes pa forhand. Det er obligatorisk deltagelse pa to oppgaveseminar og to samtaler med oppnevnt veileder.

Antall Godkjent antall
1

Prosjektbeskrivelse med problemstilling for fordypningsoppgave

2 Obligatorisk tilstedeveerelse

Det tilbys 3 samtaler med oppnevnt veileder, hvorav 2 er obligatoriske

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig

Fordypningsoppgave
Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

Tirsdag, april 3, 2018 A-F 100 % Nei

Oppgaven kan skrives individuelt eller i gruppe pa 2.

Aveyard, H. (2014). Doing a Literature Review in Health and Social Care. A practical guide. 3" edition. Glasgow: Open University press.

Creswell, J.W. (2013). Qualitative Inquiry and Research Design: Choosing Among Five
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Approaches. (3. utg.). Thousand Oaks: Sage Publications, Inc.

Kunnskapssenteret (2015). Slik oppsummerer vi forskning. Handbok for Nasjonalt

kunnskapssenter for helsetjenesten desember 2015.http://www.kunnskapssenteret.no/verktoy/slik-oppsummerer-vi-forskning

Nortvedt, M. W., Jamtvedt, G., Graverholdt, B., Nordheim, L. V., & Reinar, L. M. (2012). Jobb

kunnskapsbasert!: en arbeidsbok. [Oslo]: Akribe. (216 s.)

Polit, D. F. & Beck, C. T. (2016). Nursing research: generating and assessing evidence for

nursing practice (10. utg.). Philadelphia, Pa.: Wolters Kluwer Health.

Postholm, M,B, (2010). Kvalitativ metode. En innfgring med fokus pa fenomenologi, etnografi og kasusstudier. Oslo: Universitetsforlaget.

Ringdal, K (2013) Enhet og mangfold. 3.utgave. Fagbokforlaget, Bergen.

VIKO - veien til informasjonskompetanse, hjelp til litteratursgk og oppgaveskriving. http://www.ntnu.no/viko/

Whittemore, R., & Knafl, K. (2005). The integrative review: updated methodology. Journal of

Advanced Nursing, 52(5), 546-553.

Selvvalgt litteratur av relevans til valgt fordypning.

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet

HVUTS8065 MEDISINSKE OG NATURVITENSKAPE...

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)
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Omfang

Studieniva
Undervisningssprak
Organisasjonstilhgrighet

Emneansvarlig

Forkunnskapskrav

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold

Forventet laeringsutbytte

Arbeidsformer og laringsaktiviteter

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Ingen obligatoriske arbeidskrav i dette emnet

7,5 Studiepoeng
Syklus 2

Norsk

PVI

Viggo Mastad

Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.
Kunnskaper pa bachelorniva innen anatomi, patofysiologi, farmakologi, mikrobiologi.

« Sirkulasjon og respirasjon

« Veeske- og elektrolyttbalanse

 Nevrofysiologi og intrakranielt trykk

« Syre/base regulering

* Hematologi

+ Endokrin, nevrologisk og immunologisk respons pa traume
* Fysiologi ved stress, kvalme og smerte

* Nyre- og leverfysiologi/svikt

» Medikamenter ved akutt, kritisk sykdom

* Mikrobiologi og antibiotikabehandling

Ved fullfert emne forventes det at studenten:

(Kunnskaper)

« har inngaende kunnskap om anatomi, patofysiologi og behandling innen utvalgte tema med szerlig relevans for akutt og/eller kritisk sykdom
« har bred kunnskap om og forstaelse for aktuelle legemidlers funksjon, interaksjoner og hvordan de pavirker og pavirkes av kroppen

« har inngaende kunnskaper om relevante forhold innen mikrobiologi

(Ferdigheter)

« benytter sin forstaelse av patofysiologi og behandling ved akutt, kritisk sykdom som grunnlag for funksjonen som spesialsykepleier

« analyserer relevante kliniske problemstillinger og gir kunnskaps- og forskningsbaserte begrunnelser for foreslatte tiltak

( Generell kompetanse)

« har en spesialisert forstaelse av sykdomsforlgp og behandling ved akutt og/eller kritisk sykdom

Det gies forelesninger innen de fleste av emnets tema, og noe av stoffet tilegnes via selvstudium. Det vil bli tilrettelagt for gruppe/@vingsoppgaver.
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VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Skriftlig eksamen Individuell Torsdag, mars 9, 2017 4 Timer A-F 100 % Nei

Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

01.06.2017
NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer
Kilder merket med * gjeres tilgjengelig i eget kompendium. Neermere informasjon om dette publiseres pa It's learning.

*Gulbrandsen, Tove og Dag-Gunnar Stubberud (red). Intensivsykepleie. Akribe 2010. Kap 15 s 281-295, kap 17 s 368-381, kap 18 s 448-454, 463-476 og 488-495, kap
20 s 546-557, kap 28 714-732.

Heier, Hans Erik (red). Handbok i transfusjonsmedisin. Helsedirektoratet, 2011. Kap 2 s 10-13, kap 6 s 31-39, kap 9 s 44-51
http://www.helsedirektoratet.no/publikasjoner/handbok-i-transfusjonsmedisin/Sider/de...

*Hovind, Inger Liv (red). Anestesisykepleie. Akribe, 2011. Kap 8 s 95-107, kap 9 s 121-132.

*Lennquist, Sten (red). Traumatologi. Liber AB, 2007. Kap 3 s 35-44.

*Morton, Patricia Gonce og Dorrie K Fontaine. Critical Care Nursing. 9. utgave. Wolters Kluwer/Lippincott, Williams & Wilkins, 2009. Kap 11 s 134-143, kap 44 s
1123-1156.

*Morton, Patricia Gonce og Dorrie K Fontaine. Critical Care Nursing. 10. utgave. Wolters Kluwer/Lippincott, Williams & Wilkins, 2013. Kap 29 s 618-637, kap 31 s
663-691.

*Nordeng, Hedvig og Olav Spigset (red). Legemidler og bruken av dem. Gyldendal Akademisk, 2007. Kap 2 s 48-55, kap 3 s 60-71, kap 9 s 150-155

Schegyen, Rolf. Mikroorganismer og sykdom. Gyldendal akademisk, 2011. Kap 9 s 157-172, kap. 10 s 173-207, kap. 11 s 209-292, kap. 12 s 309-353, kap. 15 s 383-388,
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kap. 17 s 401-407, kap. 18 s 423-443.

*Stokland, Olav. Kardiovaskulaer intensivmedisin. Cappelen Damm AS, 2011. Kap 1 s 19-31, kap 3 s 155-189, kap 4 s 226-230, kap 7 s 424-445.

Eventuelle supplement til pensum publiseres pa Its Learning

VEKTINGSREDUKSJONER
Gammelt emne Studiepoeng
HVUT8002 7,5

HVUT8047 OPPLEVELSER, REAKSJONER OG ETI...

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 5 Studiepoeng
Studieniva Syklus 2
Undervisningssprak Norsk
Organisasjonstilhgrighet PVI
Emneansvarlig Guri Rasmussen

Ingeborg Alexandersen

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.

Anbefalte forkunnskaper Oppdaterte kunnskaper pa bachelorniva i kommunikasjonsteori
og etisk teori.

Emneinnhold * Fysiske, psykiske, sosiale, kulturelle og eksistensielle aspekter ved akutt og/eller kritisk sykdom
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« Stress, mestring og mestringsstrategier ved akutt og/eller kritisk sykdom og ded

* Kriser og kriseintervensjon

* Sorg, sorgreaksjoner og sorgarbeid

* Flerkulturell forstaelse av sykdom og ded

» Kommunikasjon og samhandling med pasienter og pargrende i alvorlige og/eller kritiske situasjoner, og kommunikasjon i det samarbeidende team.
* Bevisstgjering og handtering/bearbeiding av egne fglelser og holdninger i arbeidet med akutt og/eller kritisk syke

* Forebygging av utbrenthet

- Etiske dilemma relatert til pasientmalgruppe

Forventet leringsutbytte Kunnskaper
* Har inngéende kunnskap om og forstaelse for opplevelser, reaksjoner og mestringsstrategier hos pasienter, pargrende og personalet ved akutt og /
eller kritisk sykdom og pleie/behandling
+ Har inngéende kunnskap om flerkulturelle perspektiv
* Har inngéende kunnskap om kommunikasjon og samhandling med mennesker som er alvorlig syke, deende og deres pargrende
* Har inngéende kunnskap om og redskap til & analysere egne reaksjoner i mgte med mennesker i krise og sorg
* Har inngédende kunnskap om pasientmalgruppens sarbarhet og sammensatte behov for medisinske og sykepleiefaglige tjenester
+ Har inngédende kunnskap om etiske problemstillinger relatert til pasientmalgruppe

Generell kompetanse

* Har hay etisk standard og omsorgsfull, systematisk og velbegrunnet praksis.

« Kan analysere og vurdere relevante etiske problemstillinger og argumentere for pasienters og parerendes interesser i et hgyteknologisk miljg og i et
tverrfaglig samarbeid mellom mange yrkesgrupper

Arbeidsformer og laringsaktiviteter Forelesninger, selvstudium og gruppearbeid med
framlegg

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Ingen obligatoriske arbeidskrav i dette emnet

VURDERINGER
Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Hjemmeeksamen Gruppe Torsdag, januar 18, 2018 3 Dager A-F 100 % Nei

Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

Torsdag 12. april 2018
NY /UTSATT EKSAMEN
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LZAREMIDLER

Med forbehold om endringer
Moesmand A. M. og Kijgllesdal A. (2004). A vaere akutt kritisk syk. Om pasienter og pargrendes reaksjoner og psykososiale behov. Oslo: Gyldendal Akademisk 265 sider
Horntvedt T. (2015). Interkulturelt helsearbeid. Drammen: Forlaget Vett & Viten 100 sider
Kap 2 Medisinsk antropologi
Kap 3 Kommunikasjon
Johnsen, K. og Engvold, H. O. (red.) (2013). Klinisk kommunikasjon i praksis. Oslo: Universitetsforlaget.

Kap. 14 Hvordan samtale med barn? Heidi Killingberg og Iben Akselbo. 10 sider

Hanssen, |. (2005). Helsearbeid i et flerkulturelt samfunn. Oslo: Gyldendal Akademisk

Kap. 6 Traumatiserte pasienter 17 sider

Aakre M. (2016). Jakten pa demmekraften. Praksisnzert etikkarbeid i helsetjenesten. Oslo: Gyldendal Akademisk
Kap 8 Den etiske refleksjon
Kap 9 De etiske dilemmaene

Kap 10 Moralsk stress — hva det gjer med oss 25 sider

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet

HMPH4007 INNFORING I FORSKNINGSMETODER

Emnenavn (en) Introduction to research methods
Emnenavn (nn) Innfgring i forskingsmetodar
Omfang 7,5 Studiepoeng

Studieniva Syklus 2

Undervisningssprak Norsk
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Organisasjonstilhgrighet PVI

Emneansvarlig Geril Haugan

Forkunnskapskrav Emnet er adgangsbegrenset
Det kreves ingen forkunnskaper utover opptakskrav til studieprogrammet

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold Undervisningen skal gi studentene en oversikt over ulike forskningsetiske forsvarlige tilneerminger i forskning, sammenhenger mellom teori,
forskningsdesign og problemstilling og valg av metode. Det fokuseres pa a innhente vitenskapelig litteratur og vurdere denne kritisk. Emnet skal gi
studentene grunnlag for a forsta forskningsprosessen og kunne anvende forskningsbasert kunnskap i teori og praksis, kvalitative og kvantitative
metoder og innfering i deskriptiv statistikk.

Forventet leringsutbytte Kunnskap
Etter avsluttet emne skal studenten
« ha kunnskap om sentrale forskningsmetoder relevant for eget fagfelt
* kunne vise til seertrekk ved og forskjeller mellom kvalitative og kvantitative metoder

Ferdigheter

Etter avsluttet emne skal studenten kunne

« innhente og vurdere forskningsbasert kunnskap knyttet til eget fagomrade

« gjere rede for sgkeprosess og valg av kilder, og kunne dokumentere kildebruk etter gjeldende regler for referansekritikk

Generell kompetanse
Etter avsluttet emne skal studenten kunne
« kritisk vurdere, drafte og formidle forskningsbasert kunnskap i eget fagomrade

Arbeidsformer og laringsaktiviteter Emnet er samlingsbasert. Det vil bli gitt introduksjonsforelesninger i de ulike tema. Studentene arbeider individuelt og i grupper med litteraturstudier og
eksamensoppgave i og mellom samlingene.

SUPPLERENDE OPPLYSNINGER

Fellesemne for Master og videreutdanning i Psykisk helsearbeid, videreutdanning i Helsesgster, Jordmor, Anestesisykepleie, Barnesykepleie, Kardiologisk sykepleie, Intensivsykepleie,
Operasjonssykepleie-, Kreftsykepleie- og Avansert klinisk sykepleie.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Ingen obligatoriske arbeidskrav i dette emnet
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VURDERINGER

Vurdering

Hjemmeeksamen

Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel

Individuell Torsdag, oktober 12, 2017 A-F 100 %

Alle hjelpemidler tillatt

Torsdag 14. desember 2017

De nasjonale Forskningsetiske Komiteer (2010) Veiledning for forskningsetisk og vitenskapelig vurdering av kvalitative forskningsprosjekt innen medisin og helsefag.

ISBN: 978-7682-058-4. www.etikkom.no 2010 (32 sider)

Jacobsen, Dag Ingvar (2005) Hvordan gjennomfaere undersekelser? Innfaring i samfunnsvitenskapelig metode. 2.UTGAVE. Hayskoleforlaget, Kristiansand. (375 sider)
Reinar, Live Merete (2007) A vurdere kunnskap — for deg som vil lese kritisk. Sykepleien Forskning 2007 1(2):126-129 (4 sider)
Reinar, Live Merete (2007) A vurdere kunnskap — for deg som leser forskningsartikler. Sykepleien Forskning 2007 1(3):198-201 (4 sider)

Totalt sider 415

ANBEFALT STOTTE-LITTERATUR.

Andersen, Frans @rsted & Christensen. Gerd (red. 2013) Den positive psykologiens metoder. Forskning, kartlegging, testing, utviklingsarbeid og intervensjon. Gyldendal Norsk forlag, Oslo

Bengtsson, Jan (red. 2006) A forske i sykdoms- og pleieerfaringer. Livsverdens-fenomenologiske bidrag. Heyskoleforlaget AS, Norwegian Academic Press, Kristiansand

Brinkmann, Svend & Tanggaard, Lene (Red. 2012) Kvalitative metoder. Empiri og teoriutvikling. Gyldendal Norsk Forlag AS, Oslo

Justerende muntlig

Nei

Elstad, T & Eide, AH (2009) User patrticipation in community mental health services: exploring the experiences of users and professionals. Scandinavian Journal of Caring Sciences, 2009, Vol.23, pp.674-681.

Flick, Uwe (2014) An Introduction to Qualitative Research. Fifth edition. SAGE. Los Angelos — London — New Dehli — Singapore — Washington DC
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Gorard, Stephen (2013) Research Design. Creating Robust Approaches for the Social Sciences. SAGE — Los Angeles — London — New Dehli — Singapore — Washington DC

Harding, Jamie (2013) Qualitative data analysis from start to finish. SAGE. Los Angelos — London — New Dehli — Singapore — Washington DC

Haugan, G & Drageset, J (2014) The Hospital Anxiety and Depression Scale - dimensionality, reliability and construct validity among cognitively intact nursing home patients. Journal of Affective Disorders
http.//dx.doi.org/10.1016/j.jad.2014.04.042

Haugan G, Innstrand ST & Moksnes UK (2013) The effect of nurse-patient interaction on anxiety and depression in cognitively intact nursing home patients. Journal of Clinical Nursing, 2013, Vol.22, Issue 15-16, pp.2192-2205

Leseth, Anne Birgitte &Tellmann, Silje Maria (2014) Hvordan lese kvalitativ forskning? Cappelen Damm Akademiske forlag, Oslo

Netemeyer, Richard G., Bearden, William O. & Sharma, Subhash (2003) Scaling procedures. Issues and Applications. SAGE. Thousand Oaks — London — New Dehli

Ringdal, K (2013) Enhet og mangfold. 3.utgave. Fagbokforlaget, Bergen.

Uleberg, Pal og Nordvik, Hilmar (2001) Faktoranalyse. Innfaring i faktorteori og faktoranalyse. Psykologisk institutt. NTNU. TAPIR Forlag.

@yen, Simen Andersen & Solheim, Birger (2013) Akademisk skriving. En skriveveiledning. Cappelen Damm Akademisk, Oslo

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet
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STUDIERETNING ANESTESISYKEPLEIE

STUDIEPOENGBELASTNING

HSASB804P Grunnleggende anestesisykepleie 15 15

HSASB805P Spesiell anestesisykepleie 15 15
HSASB806P Avansert anestesisykepleie 15 15
HSAS8001 Anestesisykepleie: Fag og yrkesutevelse 2018-02-22 15 5 5 5
Sum 60 20 20 20

HSAS804P GRUNNLEGGENDE ANESTESISYKEPL...

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng

Studieniva Syklus 2

Undervisningssprak Norsk

Organisasjonstilhgrighet PVI

Emneansvarlig Knut Arne Rangey

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)

2017V ved NTNU.

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold « Anestesiavdelingens oppbygging og funksjon
« Samarbeid med andre yrkesgrupper
« Previsitt, forberedelse og mottak av pasient til operasjon og undersgkelse
« Leiring
« De vanligste prosedyrer ved generell anestesi til pasienter i ASA 1 —2
« Overvaking og sykepleie til pasienter i lokal- eller regionalanestesi ASA 1 — 2
« Preoksygenering, maskeventilering og intubering
« L.v. tilgang og i.v.-infusjoner
« Observasjoner pre-, per- og postoperativt
« Forebygging av komplikasjoner
« Anestesijournalen
« Smerteskjema og intensivskjema
« Rapportering
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* Anestesiapparatet: kontroll og bruk

 Monitoreringsutstyr

*» Medisinsk teknisk utstyr: kontroll og bruk

* Akuttutstyr

* Rutiner ved akuttsituasjoner

» Farmakalogi: vanligste anestesimidler og inhalasjonsgasser
* Anestesiologi

* Kirurgi

Forventet leringsutbytte Kunnskaper
Det forventes at studenten har grunnleggende kunnskaper om:

« ulike funksjoner og ansvarsforhold innen anestesisykepleie

« korrekt bruk av medisinsk teknisk utstyr

« kontroll, funksjonstesting og korrekt bruk av anestesiapparat

« pre-oksygenering, maskeventilering, & holde frie luftveier

« korrekt utfgrelse av endotracheal intubasjon

« dokumentasjon og utgvelsen av anestesisykepleiefaget pa en faglig forsvarlig mate
« betydningen av previsitt, forberedelser og mottak av pasienter

« betydningen av preoperative spgrsmal ved mottak av pasient

« ulike former for anestesi

« de vanligste anestetika

« forebygging ulike typer anestesiologiske komplikasjoner

« avdelingens organisering, geografi, rutiner og serviceoppgaver

« virkning og bivirkning av de vanligste medisinske gasser

« virkninger og bivirkninger av de vanligste lokalanestetika

* hvilket utstyr og hvilke medikamenter som skal veere i beredskap

Ferdigheter
Det forventes at studenten:

« mestrer kontroll og korrekt bruk av medisinsk teknisk utstyr

« mestrer kontroll, funksjonstesting og korrekt bruk av anestesiapparat

« mestrer pre-oksygenering, maskeventilering, og endotracheal intubasjon

« bidrar til at pasienten opplever stgrst mulig grad av sikkerhet og trygghet

« etablerer intravengse tilganger og administrerer iv- infusjoner.

« bidrar til korrekt leiring av pasienter pa operasjonsbordet

« observerer og identifiserer kliniske problemstillinger

« overvaker og yter sykepleie til pasienter i lokal- eller regionalanestesi

* bidrar til sedasjon og overvaking av pasientens respirasjon

* har ferdigheter i samhandling og teamarbeid pa tvers av faggrupper og nivaer

+ dokumenterer og kvalitetssikrer eget arbeid

« under veiledning avgir rapport om pasientens tilstand og det aktuelle operasjons- og anestesiforlgp
« utforer sitt arbeid med orden, ngyaktighet og punktlighet

« bruker loggbok til & reflektere over sitt eget arbeid

« tar ansvar for & preve egne ferdigheter i nye situasjoner og til & oppeve nye ferdigheter
« tar initiativ til nye leeresituasjoner og nyttiggjer seg veiledning


https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true

« viser evne og vilje til samarbeid og bidrar til et godt arbeidsmiljo

« viser ansvarlighet i rollen som student

« utforer sitt arbeid med orden, ngyaktighet og punktlighet

« anvender kunnskap om mellommenneskelige relasjoner og kommunikasjon

« viser respekt for pasient og parerendes integritet, ressurser og opplevelse av situasjonen

Generell kompetanse

Det forventes at studenten:

* er bevisst egne holdninger i mgte med pasienten

« viser vilie og evne til & planlegge en anestesi og veere forberedt

« viser evne og vilje til & forebygge komplikasjoner

« viser vilje og evne til & ivareta pasient og parerendes behov

« bidrar til etisk refleksjon og drefting

* er bevisst egne leeringsbehov og er aktiv i egen laeringsprosess

* har et bevisst forhold til eget kompetanseomrade

« har forstaelse for pasientens spesielle behov og problemer ved det & veere vaken under operasjon
* har forstaelse for betydningen av anestesisykepleierens hyppige og raske fokusskifter

Arbeidsformer og laringsaktiviteter Veiledede praksisstudier i anestesiavdeling.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav

Antall Godkjent antall

Annet - spesifiser i kommentarfeltet 1

Kommentar til arbeidskrav:

Praksis

Kommentar til arbeidskrav:

VURDERINGER

Vurdering

Praksisstudier
Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

Obligatorisk skriftlig arbeidskrav: Mottak av pasient.

Obligatorisk tilstedeveerelse

Det er krav om obligatorisk studiedeltagelse pa praksisstudiestedet tilsvarende 30 t pr uke.
Nar det gjelder fraveer i praksisstudier vises det til Retningslinjer for gjennomfgring og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.

Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
11 Uke(r) Bestatt / ikke bestatt 100 % Nei

Det vises til Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU som angir bestemmelser knyttet til vurdering av veiledet praksis.
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Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

Pensum er angitt likt for alle praksisemnene (til sammen ca 1200 sider) og teller derfor bare en gang i totalsummen for pensumsider. Arsaken til dette er at studentene vil avvikle praksisstudiene ulikt. For eksempel kan en
student avvikle praksis ved kirurgisk operasjonsavdeling i forste praksisperiode, mens en annen kan gjere dette i tredje praksisperiode. Pensum som skal statte opp under hver enkelt students aktuelle praksisstudier vil derfor
ogsa matte gjennomgas til forskjellige tider for de enkelte studentene. Halldin & Lindahl: "Anestesi”, Liber AB, Stockholm, 2005 Aitkenhead, Smith& Rowbotham: "Textbook of Anaesthesia”, 5. edition, Churchill Livingstone,
Edinburgh, 2007 Mogensen / Andersen: "Anzestesi”, 3.utgave, Fadl's forlag, Copenhagen, 2010 Supplerende litteratur: Hovind: "Anestesisykepleie”, Akribe forlag, Oslo, 2011

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet

HSAS80SP SPESIELL ANESTESISYKEPLEIE

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng

Studieniva Syklus 2

Undervisningssprak Norsk

Organisasjonstilhgrighet PVI

Emneansvarlig Knut Arne Rangey

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)

2017V ved NTNU.
HSAS804P, Grunnleggende anestseisykepleie , ma vaere bestatt for gjennomfaring av emnet.

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold « Tilkalling av hjelp fra anestesisykepleier eller anestesilege
« Beregning av vaeske- og blodtap ved ulike kirurgiske inngrep
« Observasjoner, monitorering og problemstillinger pre-, per- og postoperativt, hos pasienter i ASA 3 — 4:
« Vaken pasient
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* Anestesivalg ved tilstatende sykdommer

* Anestesimidler: virkning og bivirkning

* Anestesimidler: vurdering og bruk av medikamenter og inhalasjonsgasser
« Sirkulasjonsstabiliserende medikamenter: vurdering og bruk

» Medikamenter til lokal- og regionalanestesi: virkning og bivirkning

* Rolle og ansvar i akuttsituasjoner innenfor sykehus

« Pargrende

Forventet leringsutbytte Kunnskaper
Det forventes at studenten har gode kunnskaper om:

« ulike funksjoner og ansvarsforhold innen anestesisykepleie

« betydningen av pre visitt, forberedelser og mottak av pasienter
« de vanligste anestetika, farmakologi og patofysiologi

« de vanligste anestesiformer ved elektiv kirurgi og undersgkelser
« forebygging av ulike typer anestesiologiske komplikasjoner

« anestesisykepleierens funksjon i akutte situasjoner

« avdelingens rutiner ved akuttsituasjoner

« etiske prinsipper, samt lover og regler som styrer virksomheten
« hensiktsmessig og forsvarlig leiring av pasient

« infusjons- og transfusjonsterapi

« smertebehandling

« avdelingens organisering, geografi, rutiner og serviceoppgaver
« anestesivalg hos pasient med forskjellige tilstatende sykdommer

Ferdigheter
Det forventes at studenten:

« mestrer kontroll og korrekt bruk av medisinsk teknisk utstyr

« mestrer kontroll, funksjonstesting og korrekt bruk av anestesiapparat

« mestrer pre-oksygenering, maskeventilering, og endotracheal intubasjon

« bidrar til at pasienten opplever starst mulig grad av sikkerhet og trygghet

« etablerer intravengse tilganger og administrerer iv- infusjoner.

« bidrar til korrekt leiring av pasienter pa operasjonsbordet

« observerer og identifiserer kliniske problemstillinger

« observerer og vurderer blgdning

« observerer og vurderer vaeskebalanse

» mestrer overvaking og yter sykepleie til pasienter i lokal- eller regionalanestesi
* mestrer sedasjon og overvaking pasientens respirasjon

« iverksetter adekvat smertebehandling ved akutte smerter

+ dokumenterer og kvalitetssikrer eget arbeid

* mottar og avgir rapport om pasientens tilstand og det aktuelle anestesiforlgp

« utforer sitt arbeid med orden, ngyaktighet og punktlighet

« bruker loggbok til & reflektere over sitt eget arbeid

« tar ansvar for & preve egne ferdigheter i nye situasjoner og til & oppeve nye ferdigheter
« tar initiativ til nye laeresituasjoner og nyttiggjort seg veiledning
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Arbeidsformer og laringsaktiviteter

« viser evne og vilje til samarbeid og bidra til et godt arbeidsmiljo

« viser ansvarlighet i rollen som student, og utviser orden, ngyaktighet og punktlighet
« anvender kunnskap om mellommenneskelige relasjoner og kommunikasjon

« viser respekt for pasient og paregrendes integritet, ressurser og opplevelser

« overvaker pasienter som far og har fatt smertebehandling

« registrerer og dokumenterer avvik og komplikasjoner

« viser evne til og tilpasse seg hurtige omstillinger under en anestesi

» mestrer forberedelser til planlagte anestesier, samt kan delegere arbeidsoppgaver
* har fulgt minst 2 pasienter i det postoperative forlgp

Generell kompetanse
Det forventes at studenten:

« er bevisst egne holdninger i mgte med pasienten

« viser vilje og evne til & planlegge en anestesi og veere forberedt

« viser evne og vilje til & forebygge komplikasjoner

« viser vilje og evne til & ivareta pasient og parerendes behov

« bidrar til etisk refleksjon og drefting

* er bevisst egne leeringsbehov og er aktiv i egen laeringsprosess

* har et bevisst forhold til eget kompetanseomrade

« har forstaelse for pasientens spesielle behov og problemer ved det & veere vaken under operasjon
« vurderer behov for tilkalling eller hjelp av anestesisykepleier eller anestesilege

Veiledede praksisstudier i anestesiavdeling som har avansert anestesibehandling. Gruppeveiledning med praksisleerer. Selvstudium i forhold til &
fordype seg i pensumlitteratur og seke ny kunnskap som er relevant for de pasientsituasjonene studenten til enhver tid arbeider med.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav

Annet - spesifiser i kommentarfeltet
Kommentar til arbeidskrav:

Praksis

Kommentar til arbeidskrav:

Antall Godkjent antall
1

Skriftlig arbeidskrav: Pasientkasuistikk

Obligatorisk tilstedeveerelse

Det er krav om obligatorisk studiedeltagelse pa praksisstudiestedet tilsvarende 30 t pr uke.
Nar det gjelder fraveer i praksisstudier vises det til Retningslinjer for gjennomfgring og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.
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VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Praksisstudier 10 Bestatt / ikke bestatt 100 % Nei
Det vises til Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU som angir bestemmelser knyttet til vurdering av veiledet praksis.

Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

Pensum er angitt likt for alle praksisemnene (til sammen ca 1200 sider) og teller derfor bare en gang i totalsummen for pensumsider. Arsaken til dette er at studentene vil avvikle praksisstudiene ulikt. For eksempel kan en
student avvikle praksis ved kirurgisk operasjonsavdeling i forste praksisperiode, mens en annen kan gjere dette i tredje praksisperiode. Pensum som skal stgtte opp under hver enkelt students aktuelle praksisstudier vil derfor
ogséa matte gjennomgas til forskjellige tider for de enkelte studentene. Halldin & Lindahl: "Anestesi”, Liber AB, Stockholm, 2005 Aitkenhead, Smith& Rowbotham: "Textbook of Anaesthesia”, 5. edition, Churchill Livingstone,
Edinburgh, 2007 Mogensen / Andersen: "Anzestesi”, 3.utgave, Fadl's forlag, Copenhagen, 2010 Supplerende litteratur: Hovind: "Anestesisykepleie”, Akribe forlag, Oslo, 2011

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet

HSAS806P AVANSERT ANESTESISYKEPLEIE

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng

Studieniva Syklus 2

Undervisningssprak Norsk

Organisasjonstilherighet PVI

Emneansvarlig Knut Arne Rangey

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)

2017V ved NTNU.
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Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold

Forventet laringsutbytte

HSASB805P, Spesiell anestesisykepleie, ma vaere bestatt fer gjennomfering av emnet.

* Den stabile anestesipasienten: oversikt over og selvstendig ansvar

« Pasienter med svikt i flere organsystem

« Avansert anestesimedisinske behandlingsformer og overvakningsutstyr
« Smertebehandling

« Multitraumatiserte pasienter

« Donorpasienten

« Kvalitetssikringssystemer og rutiner

Kunnskapsmal:
Det forventes at studenten har inngdende kunnskaper om:

« funksjoner og ansvarsforhold innen anestesisykepleie

« anestesiformer ved elektiv og akutt kirurgi og undersgkelser

« forebygging av anestesiologiske komplikasjoner

« anestesisykepleierens funksjon i akutte situasjoner

« avdelingens rutiner ved akuttsituasjoner

« etiske prinsipper, samt lover og regler som styrer virksomheten

« infusjons- og transfusjonsterapi

* smertebehandling

« avdelingens organisering, geografi, rutiner og serviceoppgaver

« anestesivalg hos pasienter med forskjellige tilstatende sykdommer

« det kirurgiske traumets effekt pa kroppens vitale funksjoner og metabolisme
* hvordan smerte, kvalme og oppkast kan ha en negativ pavirkning pa det postoperative forlgp
* nar en pasient er klar for transport fra operasjonsstuen

Ferdighetsmail:
Det forventes at studenten viser selvstendighet og:

* respekterer pasient og pargrendes integritet, ressurser og opplevelser

« iverksetter adekvat smertebehandling ved akutte smerter

« overvaker pasienter som far og har fatt smertebehandling

« anvender kunnskaper og forebygger, gjenkjenner og iverksetter tiltak ovenfor komplikasjoner

* registrerer og dokumenterer avvik og komplikasjoner

« observerer og vurderer blgdning

* observerer og vurderer veeskebalanse

* mestrer bruken av avdelingens alarm- og calling system

« anvender kunnskaper og praktiske ferdigheter i Akutt Hjerte og Lunge Redning.

« viser selvstendighet, kunnskaper og ferdigheter vedrgrende monitorering og gjennomfgring av anestesi til alle pasientgrupper.
« viser selvstendighet, kunnskaper og ferdigheter i a identifisere eksisterende og potensielle problemer,
« begrunner og vurderer tiltakenes effekt

« vurderer nar det er behov for assistanse fra en anestesisykepleier eller anestesilege

« dokumenterer og utgver anestesisykepleie faglig forsvarlig

« utfgrer sitt arbeid med orden, ngyaktighet og punktlighet (se gen.kom.)
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* bruker loggbok til & reflektere over sitt eget arbeid

« iverksetter adekvat smertebehandling ved akutte smerter

« overvaker pasienter som far og har fatt smertebehandling

* registrerer og dokumenterer avvik og komplikasjoner

» mottar og avgir detaljert og utfyllende rapport om pasienten

» mestrer hyppige og raske fokusskifter

» mestrer forberedelser til planlagte anestesier, samt kan delegere arbeidsoppgaver
« fulgt minst 2 pasienter i det postoperative forlgp

Generell kompetanse

Det forventes at studenten:

« viser ansvarlighet i rollen som student

« utviser orden, ngyaktighet og punktlighet

- tar ansvar for a preve egne ferdigheter i nye situasjoner og til & oppeve nye ferdigheter

« tar initiativ til nye laeresituasjoner og deltar i veiledning

* er bevisst egne leeringsbehov og er aktiv i egen laeringsprosess

* viser evne og vilje til samarbeid og bidra til et godt arbeidsmiljg

« erkjenner at smerte, kvalme og annet ubehag er en sensorisk og emosjonell personlig opplevelse for pasienten
« anvender kunnskap om mellommenneskelige relasjoner og kommunikasjon

« anvender kunnskaper og ferdigheter vedrgrende planlegging, forberedelser og gjennomfgring av generell og regional anestesi til pasienter i ASA
gruppe 1-4(5)

« har forstaelse for pasientens situasjon i forhold til smerter, kvalme og opplevelser

- viser respekt for pasient og pargrendes integritet, ressurser og opplevelser

« kritisk vurderer egen kompetanse og hvilke situasjoner som krever assistanse fra anestesisykepleiere eller anestesileger
« kan bidra til nytenkning og innovasjonsprosesser, etisk refleksjon og drefting

« reflekterer kritisk i valgsituasjoner og handle etisk og juridisk forsvarlig, i henhold til:

* NSF's yrkesetiske retningslinjer

* ALNSF’s Funksjonsbeskrivelse for anestesisykepleiere

« Standard for anestesi i Norge

* Helsepersonelloven,

« Pasientrettighetsloven.

Arbeidsformer og laeringsaktiviteter Veiledede praksisstudier i anestesiavdeling som har avansert anestesibehandling. Gruppeveiledning med praksisleerer. Selvstudium i forhold til &
fordype seg i pensumlitteratur og sgke ny kunnskap som er relevant for de pasientsituasjonene studenten til enhver tid arbeider med.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav Antall Godkjent antall
@vinger 1 Obligatorisk tilstedevaerelse

Kommentar til arbeidskrav: Simuleringsgvelse : Teamarbeid/samhandling

Praksis Obligatorisk tilstedeveerelse
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Obligatorisk arbeidskrav

Kommentar til arbeidskrav:

VURDERINGER

Vurdering

Praksisstudier
Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

Antall Godkjent antall

Det er krav om obligatorisk studiedeltagelse pa praksisstudiestedet tilsvarende 30 t pr uke.
Nar det gjelder fravaer i praksisstudier vises det til Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.

Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
9 Uke(r) Bestatt / ikke bestatt 100 % Nei

Det vises til Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU som angir bestemmelser knyttet til vurdering av veiledet praksis.

Pensum er angitt likt for alle praksisemnene (til sammen ca 1200 sider) og teller derfor bare en gang i totalsummen for pensumsider. Arsaken til dette er at studentene vil avvikle praksisstudiene ulikt. For eksempel kan en
student avvikle praksis ved kirurgisk operasjonsavdeling i forste praksisperiode, mens en annen kan gjere dette i tredje praksisperiode. Pensum som skal stgtte opp under hver enkelt students aktuelle praksisstudier vil derfor
ogsa matte gjennomgas til forskjellige tider for de enkelte studentene. Halldin & Lindahl: "Anestesi”, Liber AB, Stockholm, 2005 Aitkenhead, Smith& Rowbotham: "Textbook of Anaesthesia”, 5. edition, Churchill Livingstone,
Edinburgh, 2007 Mogensen / Andersen: "Anzgestesi”, 3.utgave, Fadl's forlag, Copenhagen, 2010 Supplerende litteratur: Hovind: "Anestesisykepleie”, Akribe forlag, Oslo, 2011

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet

HSAS8001 ANESTESISYKEPLEIE: FAG OG YRKES...

Emnenavn (en)
Emnenavn (nn)
Omfang

Studieniva
Undervisningssprak

Organisasjonstilhgrighet

15 Studiepoeng
Syklus 2
Norsk

PVI
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Emneansvarlig Knut Arne Rangey

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.
Bestatt emne HVUT8065

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold * Anestesisykepleie
* Fagets historikk
* Funksjonsbeskrivelsen for anestesisykepleiere (ALNSF)
o Anestesisykepleierens forebyggende, behandlende og lindrende funksjon
o Anestesisykepleierens veiledende og undervisende funksjon
o Anestesisykepleierens forsknings- og fagutviklende funksjon
o Anestesisykepleierens administrative funksjon

* Anestesiologi

* Preanestetisk vurdering

* Ulike anestesiteknikker og former

* Anestetika

* Anestesiologi relatert til spesielle pasientgrupper og ulike typer inngrep
* Den ikke fastende pasient

« Teknikk for og utstyr til & opprettholde frie luftveier

» Komplikasjoner ved anestesi

* Anestesi til ulike aldersgrupper

* Prehospital vurdering og behandling

» Smertebehandling

+ Juridiske rammer og etikk

* Medisinsk teknisk utstyr

* Avansert Hjerte- Lunge Redning (AHLR)
* Intensivmedisin

* Medikamentregning

Forventet laringsutbytte Kunnskaper
Det forventes at studenten har inngdende kunnskaper om:

« anestesisykepleierens ansvarsomrade, kompetanse, rolle og funksjon

« fagets historikk og utvikling

« etiske retningslinjer og problemstillinger

« det juridiske lovverk, den nasjonale rammeplanen, krav og rutiner knyttet til utevelse av anestesisykepleierfaget
« krav til dokumentasjon av anestesisykepleie
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« ulike former for anestesi og anestetika

« ulike typer anestesiologiske komplikasjoner

* behandlingsprinsipper ved respirasjons- og sirkulasjonsproblemer
« anestesiavdelingens rutiner ved akuttsituasjoner

« anestesisykepleierens funksjon i akutte situasjoner og akutt-team
« infusjons- og transfusjonsleere, samt prinsippene for transfusjon av blod og blodkomponenter
« korrekt, hensiktsmessig og forsvarlig leiring av pasienten

* smerter og smertebehandling

« det kirurgiske traumets effekt pa vitale funksjoner og metabolisme
+ kvalme og oppkast og konsekvenser for det postoperative forlap

* nar en pasient er klar for transport fra operasjonsstuen

Ferdigheter
Det forventes at studenten:

* utgver anestesisykepleie i samsvar med gjeldende lover og forskrifter

* har evne til hyppige og raske fokusskifter

 mestrer kontroll og korrekt bruk av medisinsk teknisk utstyr

» mestrer pre-oksygenering, maskeventilering, og endotracheal intubasjon

» dokumenterer og utgver faglig forsvarlig anestesisykepleie pre-, per- og postoperativt

« utever kunnskapsbasert og omsorgsfull anestesisykepleie til pasientmalgruppene og deres pargrende
» mestrer & ha ansvar for en generell og stabil anestesipasient med observasjoner, vurderinger og tiltak
« kontrollerer pre operative prever, undersgkelser og forstar deres betydning

« innhenter og gir informasjon som er ngdvendig for at pasienten og paregrende skal fele seg trygge
« iverksetter adekvat smertebehandling pa selvstendig grunnlag og i samarbeid med anestesilege
« overvaker pasienter som far og har fatt ulike anestetika

« registrerer avvik og komplikasjoner under en anestesi

« observerer og vurderer vitale parametere i forhold til flytting og transport av pasient

« mestrer rutinene ved forberedelse og mottak av pasient

« mestrer delansvar ved akutte situasjoner

« observerer og vurderer per operativ blgdning

« observerer og vurderer vaeskebalanse pre-, per- og postoperativt

* gjenkjenner og iverksetter tiltak ovenfor mulige komplikasjoner

* mestrer bruk av respirasjons- og sirkulasjonsstettende utstyr

« observerer og vurderer pagaende smertebehandling

» kombinerer og administrerer ulike tiltak i forhold til smerte- og kvalmebehandling

* mestrer bruken av avdelingens alarm- og calling system

* mestrer korrekt utgvelse/ praktisk gjennomfering av AHLR

* mestrer observasjon og behandling av postoperative pasienter

Generell kompetanse
Det forventes at studenten:

* har grunnleggende forstaelse for omsorgsdimensjonen i utgvelse av anestesisykepleie

« kan reflektere rundt teknologiens muligheter og begrensninger innen anestesisykepleierfaget
« videreutvikler sin moralske sensitivitet og er bevisst egne holdninger

« viser vilje og evne til & planlegge en anestesi og veere forberedt
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« viser evne og vilje til & forebygge komplikasjoner

« viser vilje og evne til & ivareta pasient og pargrendes behov pre-, per- og postoperativt

* bidrar til etisk refleksjon og drefting

* er bevisst egne leeringsbehov og er aktiv i egen laeringsprosess

* har kompetanse til & ta imot og bedgmme pasientens tilstand

« har kunnskap om ivaretakelse av pasienter som er utsatt for vold og seksuelle overgrep

« utfarer anestesisykepleie til smertepasienter slik at de faler sterst mulig grad av trygghet

« vurderer egen kompetanse kritisk og hvilke situasjoner som krever assistanse fra kolleger eller anestesilege

« erkjenner at smerte, kvalme og annet ubehag er en sensorisk og emosjonell personlig opplevelse for pasienten

* kan analysere fagstoff og teoretiske problemstillinger, samt anvende relevante resultater fra forsknings- og utviklingsarbeid
« kan arbeide selvstendig med problemlgsning pa grunnlag av faglige kunnskaper

* kan strukturere og formulere komplekse faglige resonnementer

« har evne og mot til argumentasjon for valg og handlinger i etisk vanskelige situasjoner for & sikre pasient og pargrendes beste

Arbeidsformer og laringsaktiviteter Forelesninger, obligatoriske arbeidskrav (bade obligatoriske gvelser og skriftlige arbeidskrav), PBL-arbeider og selvstudium.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav Antall Godkjent antall
Annet - spesifiser i kommentarfeltet 1
Refleksjonsnotat

Kommentar til arbeidskrav:

Tester 1 Obligatorisk tilstedeveerelse

Kommentar til arbeidskrav: Legemiddelregning

Ferdighetstrening 3 Obligatorisk tilstedeveerelse

Kommentar til arbeidskrav: Ferdighetstrening - luftveier, anestesiapparat, HHLR + AHLR

Annet - spesifiser i kommentarfeltet 2 Obligatorisk tilstedeveerelse

Kommentar til arbeidskrav: PBL/gruppearbeider

VURDERINGER
Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Skriftlig eksamen Torsdag, februar 22, 2018 6 timer A-F 100 % Nei

Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:
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Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig

Torsdag 3. mai 2018
NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

HMed forbehold om endringerovind: "Anestesisykepleie”. Akribe forlag, Oslo, 2011

Anbefalt litteratur:

Smith & Aitkenhead's "Textbook of Anaesthesia”. sixth edition, Churchill Livingstone, Edinburgh, 2013
Mogensen / Andersen: "Anzestesi”. 3.utgave, Fadl's forlag, Copenhagen, 2010

Halldin & Lindahl: "Anestesi”. Liber AB, Stockholm, 2005

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet
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STUDIERETNING INTENSIVSYKEPLEIE

STUDIEPOENGBELASTNING

HSIS8003 Intensivsykepleie, fag og yrkesutavelse 2018-02-22 15 5 5 5
HSIS807P Grunnleggende intensivsykepleie 15 15

HSIS808P Medansvar i utevelse av intensivsykepleie 15 15
HSIS809P Kompetent utevelse av intensivsykepleie 15 15
Sum 60 20 20 20

HSIS8003 INTENSIVSYKEPLEIE, FAG OG YRKESU...

Emnenavn (en) Intensive care nursing

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng
Studieniva Syklus 2
Undervisningssprak Norsk
Organisasjonstilhgrighet PVI

Emneansvarlig Ingeborg Alexandersen

Gunn Trine Mathisen

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.
Bestatt HYUT8065

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold Emnet bestar av to deler hvor del 2 bygger pa del 1 og sykepleiefaglig bachelorkunnskap. | dette emnet skal studenten tilegne seg inngaende kunnskap
i patofysiologi, medisinsk intensivbehandling og intensivsykepleierens funksjons- og ansvarsomrade til akutt og/eller kritisk syke pasienter. Denne
kunnskap skal gi studenten en forstaelse for hvilke problemer og behov pasienten har generelt i situasjonen og spesielt ved svikt eller trussel om svikt i
vitale funksjoner. Studenten skal i tillegg tilegne seg inngadende kunnskaper om forsvarlig og bevisst anvendelse av medisinteknisk utstyr som brukes til
behandling av intensivpasienter.

Forventet laringsutbytte Del 1: Intensivmedisin

Kunnskaper
Det forventes at studenten har inngdende kunnskaper om:
« patofysiologi og medisinsk intensivbehandling ved akutt og/eller kritisk sykdom
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« anestesiformer og ettervirkninger av disse

« den kirurgiske stressrespons, normale og kompliserte forlgp etter kirurgiske inngrep
« retningslinjer for avsluttende behandling og organdonasjon

+ anvendelse av medisinteknisk utstyr i intensivmedisinsk behandling

« innovasjon, entreprengrskap og velferdsteknologi

Ferdigheter

Det forventes at studenten:

« analyserer og forholder seg kritisk til teori og metoder i intensivmedisin

« arbeider selvstendig med teoretisk problemlgsning knyttet til intensivmedisinsk behandling, forordnet av lege

Generell kompetanse

Det forventes at studenten:

« analyserer relevante fag- og forskningsetiske problemstillinger
+ anvender intensivmedisinsk kunnskap i problemlgsning

Emneinnhold:

« intensivmedisinsk og kirurgisk behandling ved alvorlig/truende svikt i ulike organ og organsystemer
* pediatri og neonatalogi

* anestesi og postoperative konsekvenser

« avsluttende behandling og organdonasjon

Del 2: Intensivsykepleie

Kunnskaper

Det forventes at studenten har inngdende kunnskaper om:

« intensivsykepleierens rolle, ansvar og funksjon

« fagets historie, egenart og spesielle samfunnsoppdrag

« forebygging og identifisering av komplikasjoner

« intensivsykepleie i et alders- og flerkulturelt perspektiv

« juridiske krav og retningslinjer knyttet til utevelse og dokumentasjon av intensivsykepleie

Ferdigheter

Det forventes at studenten:

« arbeider selvstendig med oppgavelgsning pa grunnlag av sykepleiefaglige og medisinske kunnskaper
« anvender relevante resultater fra forsknings- og utviklingsarbeid

» kan kommunisere om faglige problemstillinger

Generell kompetanse

Det forventes at studenten:

« viser forstaelse for omsorgsdimensjonen i utgvelse av intensivsykepleie

* kan identifisere behov for, og bidra til innovasjon, fagutvikling og kvalitetssikring.
* viser samarbeidsevne i oppgavelgsning

Emneinnhold:

* Intensivsykepleie historisk perspektiv

* Intensivsykepleierens funksjons — og ansvarsomrader:
o Forebygging
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Arbeidsformer og laeringsaktiviteter

o Behandling

o Lindring

o Rehabilitering og helsefremming
o Undervisning og veiledning

o Forskning og utvikling

Emnet behandles i PBL-arbeider, forelesninger, ferdighetstrening/simulering og arbeidskrav

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav

Skriftlig innlevering

Kommentar til arbeidskrav:
Annet - spesifiser i kommentarfeltet
Kommentar til arbeidskrav:
Ferdighetstrening

Kommentar til arbeidskrav:

VURDERINGER

Vurdering
Skriftlig eksamen
Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer

Antall Godkjent antall
2

To skriftlige arbeidskrav. Oppgavetekst og innleveringstidspunkt publiseres pa elektronisk lzeringsplattform

5 Obligatorisk tilstedeveerelse

Fem PBL-arbeider med obligatorisk deltagelse. Tema for arbeidene publiseres pa elektronisk leeringsplattform.

1 Obligatorisk tilstedeveerelse

Deltagelse i simuleringsavelse

Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel

Torsdag, februar 22, 2018 6 Timer A-F %

Torsdag 3. mai 2018

Elstad, I. (2014). Sjukepleietenking. Oslo: Gyldendal akademisk. Del Il: (157 s.)

Justerende muntlig

Nei
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Fontaine, D. K., & Morton, P. G. (2013). Critical care nursing: a holistic approach. Philadelphia: Wolters Kluwer/Lippincott Williams & Wilkins. (35 s.)*
Kap.41: Common gastrointestinal disorders
Kap. 56 Drug overdose and Poisoning

Gulbrandsen, T., & Stubberud, D.-G. (2015). Intensivsykepleie. [Oslo]: Akribe.
Kap.2,3,5,6,7,8,10,13, 14, 15, 16 (s. 361-369), 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 29, 30, 31, 32, 33, 35. (743 s.)

Tandberg, B. S., & Steinnes, S. (2009). Nyfagdtsykepleie 1 (Vol. 1). Oslo: Cappelen akademisk.
Kap.7, 15,16,17 (45 s.)

Tandberg, B. S., & Steinnes, S. (2009). Nyfgdtsykepleie 2 (Vol. 1). Oslo: Cappelen akademisk.
Kap. 19,20,21, 25, 27,31 (108 s.)

Norsk resuscitasjonsrad (2010). AHLR. Norsk grunnkurs i avansert hjerte-lungeredning. Retningslinjer 2010. (83 s)

... Courey, Robert C Hyzy, Section Editor ...sons, MD, ...itorGeraldine Finlay, (2014). Overview of mechanical ventilation. UpToDate, ...date.com (6s.)

Jones, A. E., & Puskarich, M. A. (2014). The Surviving Sepsis Campaign guidelines 2012: update for emergency physicians. Annals of emergency medicine, 63(1), 35-47. (12 s)

Molven, O., Holmboe, J. & Cordt-Hansen, K. (2006a). Forsvarlighetsprinsippet i Helsepersonelloven. Tidsskrift for Den norske leegeforening, 126, 643-644. (2 s.)

Molven, O., Holmboe, J. & Cordt-Hansen, K. (2006b). Vilkar for advarsel ved brudd pa forsvarlighetskravet. Tidsskrift for Den norske legeforening, 126, 800-801. (2 s.)
Pedersen, R., Bahus., M. K. & Kvisle, E. M. (2007). Behandlingsunnlatelse, etikk og jus. Tidsskrift for Den norske legeforening, 127 (12), 1648-1650. (3 s.)

Pedersen, R., Bahus, M. K. & Mangset, M. (2007). Pasientautonomi og informert samtykke i klinisk arbeid. Tidsskrift for Den norske legeforening, 127 (12), 1644-1647. (4 s.)

12205,
VEKTINGSREDUKSJONER
Gammelt emne Studiepoeng
HSIS8001 15

HSIS807P GRUNNLEGGENDE INTENSIVSYKEPLEIE

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng
Studieniva Syklus 2
Undervisningssprak Norsk
Organisasjonstilhgrighet PVI

Emneansvarlig Gunn Trine Mathisen

Ingebaorg Alexandersen
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Forkunnskapskrav

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold

Forventet leringsutbytte

Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.

Studenten skal gjennomfare veiledede praksisstudier ved intensivavdelinger som tilbyr respiratorbehandling, overvakningsavdelinger og/eller
postoperativ-/recoveryavdelinger.

| forste praksisperiode skal studenten bli fortrolig med intensivsykepleierens funksjons- og ansvarsomrader, den akutt og/eller kritisk syke pasienten og
intensivmedisinsk behandling. Det settes ogsa fokus pa at studenten skal kunne utfgre grunnleggende ferdigheter knyttet til utevelse av
intensivsykepleie.

Det forventes at studenten viser klar faglig fremgang, tar ansvar og i gkende grad viser evne til & gjore selvstendige vurderinger i utevelsen av
grunnleggende intensivsykepleie.

* Grunnleggende intensivsykepleie og intensivbehandling
« Intensivsykepleierens funksjons — og ansvarsomrader:
o Forebygging

o Behandling

o Lindring

o Rehabilitering

o Forskning og utvikling

Kunnskaper

Studenten:

« viser kunnskap om intensivsykepleierens ansvars- og funksjonsomrade i utgvelse av intensivsykepleie
« viser kunnskap om akutt og kritisk sykdom, intensivsykepleie og intensivmedisinsk behandling

* kan anvende avdelingens kvalitetssikringssystem i utfgrelse av prosedyrer

« er aktiv i sgken etter forskningskunnskap og bidrar til faglig refleksjon

Ferdigheter

Studenten:

« deltar i utgvelse av helhetlig intensivsykepleie til pasientmalgruppen. Dette omfatter helt eller delvis kompenserende hjelp ved alvorlig svikt i
pasientens respirasjon, sirkulasjon, bevissthet, ernsering og eliminasjon

« deltar i ivaretakelse av intensivpasientens psykiske, sosiale og eksistensielle behov

« deltar i identifisering og forebygging av komplikasjoner

« tar delansvar ved akutte situasjoner

» mestrer grunnleggende prosedyrer i utgvelse av intensivsykepleie

* mestrer enkel anvendelse av medisinteknisk utstyr

« bidrar til kontinuitet i pasientens behandling ved a anvende avdelingens dokumentasjonssystem
« deltar i omsorg for pargrende

Generell kompetanse

Studenten:

* er bevisst egne holdninger i mgte med intensivpasienten

« viser vilje og evne til & ivareta pasient og parerendes behov
« bidrar til fag-, yrkes-, og forskningsetisk refleksjon

* er bevisst egne leeringsbehov og aktiv i egen leeringsprosess
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» samarbeider med egen yrkesgruppe og deltar i tverrfaglig samarbeid

Arbeidsformer og laringsaktiviteter Veiledede praksisstudier. Gruppeveiledning med praksisleerer. Selvstudium i forhold til & fordype seg i pensumilitteratur og sgke ny kunnskap som er
relevant for de pasientsituasjonene studenten til enhver tid arbeider med.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav Antall Godkjent antall
Annet - spesifiser i kommentarfeltet 1

Kommentar til arbeidskrav: Oppgavetekst og oppdrag publiseres pa elektronisk leeringsplattform.

Seminar-/samlingsdeltakelse 1 Obligatorisk tilstedeveerelse

Kommentar til arbeidskrav: Deltagelse i refleksjonsgruppe/simulering

Praksis Obligatorisk tilstedeveerelse

Det er krav om obligatorisk studiedeltagelse pa praksisstudiestedet tilsvarende 30 t pr uke.

Kommentar til arbeidskrav: Nar det gjelder fraveer i praksisstudier vises det til Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.
VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig

Praksisstudier 11 Uke(r) Bestatt / ikke bestatt 100 % Nei

Kommentar til vurdering: Det vises til Retningslinjer for gjennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU som angir bestemmelser knyttet til vurdering av veiledet praksis.

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer
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Pensum er angitt likt for alle praksisemnene og teller derfor bare en gang i totalsummen for pensumsider. Arsaken til dette er at studentene vil avvikle praksisstudiene ulikt. For eksempel kan en student avvikle
praksis ved hovedintensivavdelingen i farste praksisperiode, mens en annen kan gjere dette i tredje praksisperiode. Pensum som skal statte opp under hver enkelt students aktuelle praksisstudier vil derfor ogsa
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selvstendige vurderinger i utgvelsen av intensivsykepleie.

* Intensivsykepleie og intensivbehandling

* Intensivsykepleierens funksjons — og ansvarsomrader:
o Forebygging

o Behandling

o Lindring

o Rehabilitering

o Forskning og utvikling

Forventet leringsutbytte Kunnskaper
Studenten:
« kan gjgre rede for intensivsykepleierens ansvars- og funksjonsomrade relatert til pasienten.
« viser kunnskap om akutt og kritisk sykdom, intensivsykepleie og intensivmedisinsk behandling i prioritering, planlegging og gjennomfgring av
intensivsykepleie
« kan anvende avdelingens kvalitetssikringssystem i utfarelse av prosedyrer
« er aktiv i spken etter forskningskunnskap og bidrar til faglig refleksjon

Ferdigheter

Studenten:

« har gkt selvstendighet i utgvelsen av helhetlig intensivsykepleie til pasientmalgruppen, dette omfatter helt eller delvis kompenserende hjelp ved
alvorlig svikt i pasientens respirasjon, sirkulasjon, bevissthet, erngering og eliminasjon

« behersker ivaretakelse av intensivpasientens psykiske, sosiale og eksistensielle behov

« kan identifisere og forebygge komplikasjoner

« tar medansvar ved akutte situasjoner

« mestrer grunnleggende prosedyrer i utgvelse av intensivsykepleie

« mestrer anvendelse av medisinteknisk utstyr (som forventet)

« bidrar til kontinuitet i pasientens behandling ved & anvende avdelingens dokumentasjonssystem
* viser omsorg for pargrende

Generell kompetanse

Studenten:

« er bevisst egne holdninger i mgte med intensivpasienten

« viser vilje og evne til & ivareta pasient og pargrendes behov

« bidrar til fag-, yrkes-, og forskningsetisk refleksjon

« er bevisst egne leeringsbehov og aktiv i egen leeringsprosess

+ samarbeider med egen yrkesgruppe og deltar i tverrfaglig samarbeid

Arbeidsformer og laringsaktiviteter

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV
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Kommentar til arbeidskrav: Nar det gjelder fraveer i praksisstudier vises det til Retningslinjer for giennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.
VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig

Praksisstudier Individuell 10 Uke(r) 100 % Nei
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Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.
Bestatt HSIS808P

Studenten skal i dette emnet gjennomfere veiledede praksisstudier ved intensivavdelinger som tilbyr respiratorbehandling, overvakningsavdelinger og/
eller postoperativ-/recoveryavdelinger. Studenten skal videreutvikle kunnskap, ferdigheter og generelle kompetanse fra emnet «Medansvar i utevelse
av intensivsykepleie» slik at han/hun med selvstendighet kan ivareta intensivsykepleierens funksjons- og ansvarsomrader.

Studenten skal i slutten av praksisperioden inneha handlingskompetanse for & mgte pasienten og samfunnets behov for intensivsykepleie. Studenten
skal bidra til et faglig forsvarlig pasientforlep ved & utgve intensivsykepleie innen ansvarsomradene: forebygging, behandling, lindring, rehabilitering,
forskning og fagutvikling.

* Intensivsykepleie og intensivbehandling

* Intensivsykepleierens funksjons — og ansvarsomrader:
o Forebygging

o Behandling

o Lindring

o Rehabilitering

o Forskning og utvikling

Kunnskaper

Studenten:

« anvender kunnskap for & begrunne planlegging, gjennomfering og vurdering av intensivsykepleie.

« anvender kunnskap om akutt og kritisk sykdom, intensivsykepleie og intensivmedisinsk behandling i utavelse av intensivsykepleie
« kan anvende avdelingens kvalitetssikringssystem i utfgrelse av prosedyrer

« kan drefte faglige og etiske problemstillinger med utgangspunkt i fagfeltets utfordringer

Ferdigheter

Studenten:

« mestrer a identifisere og & forebygge komplikasjoner ved akutt og/eller kritisk sykdom

» mestrer & utgve helhetlig intensivsykepleie til pasientmalgruppen; dette omfatter helt eller delvis kompenserende hjelp ved alvorlig svikt i pasientens
respirasjon, sirkulasjon, bevissthet, ernsering og eliminasjon

* mestrer & ivareta intensivpasientens psykiske, sosiale og eksistensielle behov

« tar ansvar i akutte situasjoner

* mestrer & utfare prosedyrer i utgvelse av intensivsykepleie

* mestrer anvendelse av medisinteknisk utstyr (som forventet)
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+ anvender avdelingens dokumentasjonssystem
« utgver selvstendig omsorg for pargrende

Generell kompetanse

Studenten:

« er bevisst egne holdninger i mgte med intensivpasienten

« viser vilie og evne til & ivareta pasient og pargrendes behov
* bidrar til etisk refleksjon

* er bevisst egne leeringsbehov og aktiv i egen leeringsprosess

Arbeidsformer og laeringsaktiviteter Veiledede praksisstudier i intensivavdeling som har avansert intensivbehandling. Gruppeveiledning med praksislaerer. Selvstudium i forhold til & fordype
seg i pensumlitteratur og seke ny kunnskap som er relevant for de pasientsituasjonene studenten til enhver tid arbeider med.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav Antall Godkjent antall
Skriftlig innlevering 1

Kommentar til arbeidskrav: Oppgavetekst og tidspunkt for innlevering publiseres pa elektronsik leeringsplattform

Seminar-/samlingsdeltakelse 1 Obligatorisk tilstedeveerelse

Kommentar til arbeidskrav: Deltaglse i refleksjonsgruppe

Praksis Obligatorisk tilstedeveerelse

Det er krav om obligatorisk studiedeltagelse pa praksisstudiestedet tilsvarende 30 t pr uke.
Kommentar til arbeidskrav: Nar det gjelder fraveer i praksisstudier vises det til Retningslinjer for giennomfering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.

VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Praksisstudier Individuell 9 Uke(r) Bestétt / ikke bestatt 100 % Nei

Kommentar til vurdering: Det vises til Retningslinjer for gjennomfaering og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU som angir bestemmelser knyttet til vurdering av veiledet praksis.

Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN
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LAREMIDLER

Samme pensum som HSIS808P

VEKTINGSREDUKSJONER

HISIS806P 15
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STUDIERETNING OPERASJONSSYKEPLEIE

STUDIEPOENGBELASTNING

HSOS8001 Operasjonssykepleie: Fag og yrkesutevelse 2018-02-22 15 5 5 5
HSOS804P Grunnleggede operasjonssykepleie 15 15

HSOS805P Medansvar for utfgrt operasjonssykepleie 15 15
HSOS806P Kompetent utever av operasjonssykepleie 15 15
Sum 60 20 20 20

HSOS8001 OPERASJONSSYKEPLEIE: FAG OG YR...

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng
Studieniva Syklus 2
Undervisningssprak Norsk
Organisasjonstilhgrighet PVI
Emneansvarlig Guri Rasmussen

Arne Hansen

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.
Bestatt emne HVUT8065

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold * Myndighetsomrade og funksjonsansvar
« Operasjonspasienten
« Pasientrettigheter og pasientsikkerhet
« Politiske og skonomiske prioriteringer
« Juridiske rammer for helsevesen og helsepersonell
« Operasjonsavdelingen; Planlgsninger / arkitektur, luft og ventilasjon, trafikk, instrumenter og apparatur
« Smittevern
« Hygieniske forhold knyttet til pasient og personale
« Desinfeksjon, rengjering, sterilisering, sterilsentral, sterilforsyning og steril lagring
« Renhold og avfallshandtering
« Pre- og peroperative infeksjonsforebyggende tiltak; prinsipper for preoperativ kirurgisk handdesinfeksjon, desinfeksjon av operasjonsfelt, avdekking av


https://www.emweb.no/hist/node/14217
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true
https://docraptor.com/doc_logs/67228261?open_help_request=true&watermark_link=true

operasjonsfelt,

* Kroppens normale oppbygning og funksjon

* Aktuelle medikamentgrupper

« Prinsipper for operative inngrep: generell snittfering, atraumatisk teknikk / hemostase, infeksjonsforebyggende teknikk, drenasje / drenasjesystemer,
sar- og sartilheling, tumorleere

+ Gastroenterologi, urologi, kar, endokrinologi, barnekirurgi, thoraxkirurgi, hjertekirurgi, ortopedi, plastikk kirurgi, nevrokirurgi, gynekologi, gye-, gre-
nese- hals- og kjevekirurgi

* Traumatologi

* Forstehjelp/(A)HLR

+ Katastrofeberedskap; planer, organisering og samarbeid

* Operasjonssykepleie ved ulike kirurgiske undersgkelser og /eller behandling innen de forskjellige spesialiteter
* Kirurgiske instrumenter, endoskoper og suturer

* Prosedyrer for kontroll og telling av kirurgisk utstyr perioperativt

» Dekkemateriale, bekledning

» Bandasjer, gipsbandasjer

* Medisinsk- teknisk apparater /utstyr: bruksomrader, kontroll, rengjering og vedlikehold

* Preparater og behandlingsprinsipper for preparater

* Mottak av pasient og pargrende i operasjonsavdelingen

* Operasjonsleiets komplikasjoner og hypotermi

» Dokumentasjon og rapportering

« Kvalitetssikring og intern-kontroll

+ Organdonasjon

* Innovasjon, entreprengrskap og velferdsteknologi

Forventet leringsutbytte Kunnskaper
« Har inngadende kunnskap om- og forstaelse for operasjonssykepleiers funksjonsbeskrivelse med myndighetsomrade og funksjonsansvar i det
kirurgiske team, med spesialisert innsikt i koordinerende og sterilt utavende roller
* Har bred kunnskap om juridiske og gkonomiske rammer for helsevesen og helsepersonell
* Har inngaende kunnskap om forebygging av komplikasjoner perioperativt
* Har inngaende kunnskaper og innsikt i hygiene og smittevern
* Har oppdatert kunnskap om anerkjente kirurgiske undersgkelses- og operasjonsmetoder og kirurgisk og medisinsk — teknisk utstyr
* Har kunnskap om traumatologi og katastrofeberedskap
+ Har kunnskap om innovasjon, entreprengrskap og velferdstknologi
* Har kunnskap om kommunikasjon og samhandling i det kirurgiske team

Ferdigheter
« Analyserer og vurderer hensiktsmessige tiltak i utavelsen av operasjonssykepleiefaget
» Dokumenterer utfgrt operasjonssykepleie

Generell kompetanse

« Gir faglig forsvarlig operasjonssykepleie i forbindelse med organisering, koordinering og utgvelse av operasjonssykepleie til operasjonspasient og
pargrende ved kirurgisk behandling og /eller undersgkelse.

* Reflekterer over teknologiens muligheter og begrensninger og har evne til & gi omsorg i et teknologisk milja

« Utgver operasjonssykepleie i trdd med gjeldende lovverk

* Ivaretar pasientsikkerheten
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Arbeidsformer og lzeringsaktiviteter Emnet behandles i forelesninger, obligatoriske arbeidskrav, gruppearbeid, PBL- arbeider gjennom hele studiet. Deler av emneinnholdet tilegnes ved

selvstudium.
OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV
Obligatorisk arbeidskrav Antall Godkjent antall
Skriftlig innlevering 1

Kommentar til arbeidskrav: Nazermere beskrivelse av arbeidskrav gjeres kjent pa studiets leeringsplattform

Skriftlig innlevering 1

Kommentar til arbeidskrav: Neermere beskrivelse av arbeidskrav gjgres kjent pa studiets leeringsplattform

Annet - spesifiser i kommentarfeltet 3 Obligatorisk tilstedeveerelse

Kommentar til arbeidskrav: Arbeid i basisgrupper

VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Skriftlig eksamen Individuell Torsdag, februar 22, 2018 6 Timer A-F 100 % Nei
Kommentar til vurdering:

Tillatte hjelpemidler:

Torsdag 3. mai 2018
NY /UTSATT EKSAMEN

LZAREMIDLER

Med forbehold om endringer.

Arbeidsmiljgloven
http://www.lovdata.no/all/hlI-20050617-062.html

Forskrift om handtering av medisinsk utstyr (2013) https://lovdata.no/dokument/SF/forskrift/2013-11-29-1373

Grimnes, S. og Martinsen, T. (2010) Kirurgisk diatermi. Medinnova, Oslo
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Hansen (red) Eide, Davey (2009) Operasjonssykepleie. Gyldendal akademisk, Polen
Kap.1 s. 26-32, Kap.5 s. 84-92, Kap.6 s. 96-123, Kap.7 s. 131-203, Kap.8 s. 208-236, Kap.9 s. 239-248, Kap10 s. 250-268, Kap.11 s. 270-283, Kap.12 s. 285-295, Kap.13 s. 297-307, Kap.14 s. 309-311, Kap.15 s. 312-320,
Kap.16 s. 321 — 330, Kap.17 s. 332-341, Kap.18 s. 341-348, Kap.19 s. 349-366, Kap.20 s. 368-382

Helsepersonelloven
http://www.lovdata.no/all/nl-19990702-064.html

Norsk Resucsuitasjonsrad 2015 — Retningslinjer AHLR Voksne http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/ahir_voks3.png

Norsk Resucsuitasjonsrad 2015 — HLR og AHLR for barn og spedbarn http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/AHLR_barn3.png

http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/HLR_barn3.png og http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/nyfdt3.png

Norsk Resucsuitasjonsrad 2015 — Basal HLR - Voksne http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/HLR_for_helsepersonell3.png

Norsk Resucsuitasjonsrad 2015 — DHLR — Voksne http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/DHLR_plakat3.png

Norsk Resucsuitasjonsrad 2015 - Fremmedlegeme http://nrr.org/images/nedlasting/pdf/Fremmedlegeme3.png

NSFLOS. (2015) Operasjonssykepleie- ansvar og funksjonsbeskrivelse. http:/nsflos.no/wp-content/uploads/2016/01/Operasjonssykepleierens-ansvars-og-funksjonsbeskrivelse.pdf

Pasient- og brukerrettighetsloven
http://www.lovdata.no/dokument/NL/lov/1999-07-02-63

Rothrock, Jane C. (2015) Alexander's Care of the Patient in Surgery. 15th ed. St.Louis, Missouri: Mosby Elsevier.
Kap.11 s. 295-347, Kap.12 s. 350-381, Kap.13 s. 383-403, Kap.14 s. 405-459, Kap.15 s. 461-536, Kap.16 s. 538-557, Kap.17 s. 558-579, Kap.18 s. 580-625, Kap.19 s. 626677, Kap.20 s. 679-767, Kap.21 s. 768-822, Kap 22
s. 823 - 867, Kap.23 s. 869-898, Kap.24 s. 899-930, Kap.25 s. 973-992, Kap.26 s. 1018- 1068, Kap 29 s. 1132- 1159

Schayen R. (2011) Mikroorganismer og sykdom. 9. utgave. Gyldendal akademisk, Polen
Kap 5s. 90-99, Kap 7 s. 105-116, Kap 8 s. 118-149 Kap 17 s. 401-407, Kap 18 s. 423-443.

Smittevernloven http://www.lovdata.no/all/nl-19940805-055.html

Spesialisthelsetjenesteloven http:/lovdata.no/all/tl-19990702-061-001.html

VEKTINGSREDUKSJONER

Ingen vektingsreduksjoner i dette emnet

HSOS804P GRUNNLEGGEDE OPERASJONSSYKEP...

Emnenavn (en)

Emnenavn (nn)

Omfang 15 Studiepoeng
Studieniva Syklus 2

Undervisningssprak Norsk
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Organisasjonstilhgrighet PVI

Emneansvarlig Arne Hansen
Guri Rasmussen

Forkunnskapskrav Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til Videreutdanning i sykepleie (Anestesi, intensiv og operasjon)
2017V ved NTNU.

Anbefalte forkunnskaper

Emneinnhold Studenten skal i ferste praksisperiode fa kjennskap til operasjonssykepleiefunksjonen ved a bli kjent i operasjonsavdelingen, med pasientmalgruppen
og de vanligste inngrepene som utfgres. | forste praksisperiode rettes fokus mot grunnleggende operasjonssykepleieferdigheter. Studenten skal bli
fortrolig med operasjonssykepleierens terapeutiske ansvar og opparbeide ferdigheter i utgvelsen av dette.

* Antiseptikk / aseptisk arbeidsmetode

* Innhente ngdvendig informasjon om pasienten fra f eks. pasientjournal

* Mottak av pasient og er bevisst pa hvilke observasjoner som gjagres for & kunne utgve individuell operasjonssykepleie
« Kateterisering av menn og kvinner, dersom det utfares ved avdelingen

« Leiring av pasient

« Kontroll og bruk av medisinsk / teknisk utstyr i operasjonsavdelingen

« Preoperativ huddesinfeksjon av enkle felt

« Preoperativ kirurgisk handdesinfeksjon, steril pakledning av frakk og hansker, avkledning av frakk og hansker
« Kontroll og apning av sterilt materiale og instrumentbrikker

« Mottak av sterilt utstyr, tellerutiner av kompresser, instrumenter og annet utstyr

« Steril oppdekking av enkelt assistansebord og arbeidsbord

« Suturer og sutureringsmetoder

« Steril dekking av operasjonspasienten; enkle feltavdekkinger

« Delta ved behandling / undersgkelse i forhold til eget kompetanseomrade

+ Delta i avslutning av inngrep med kontroll av instrumentbrikker og klargjering til rengjering

» Kommunikasjon og samhandling i det kirurgiske team

Forventet leringsutbytte Kunnskaper
* Har kunnskaper om operasjonssykepleie som arbeidsfelt
+ Kan pavise faglige problemstillinger med utgangspunkt i fagfeltets utfordringer

Ferdigheter:

« Deltar i forberedelse til operasjoner

« Deltar ved mottak av pasient og er bevisst pa hvilke observasjoner som gjgres for & kunne utgve individuell operasjonssykepleie
« Forholder seg korrekt til hygieniske prinsipper

* Har kjennskap til kirurgisk og medisinsk teknisk utstyr

* Assisterer ved enkle inngrep

« Leirer operasjonspasient i enkle leier etter korrekte prinsipper
» Samarbeider i det kirurgiske team

« Deltar i prevetaking og forsendelse til histologi og mikrobiologi
« Deltar i avslutning av inngrep

« Deltar ved dokumentasjon og rapport av operasjonssykepleien
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Generell kompetanse

* Anvender kunnskaper om mellommenneskelige relasjoner og kommunikasjon

« Viser respekt for pasient og pargrendes integritet, ressurser og opplevelse av situasjonen
* Viser omsorg for pasienten

« Viser evne og vilje til samarbeid og bidrar til et godt arbeidsmilja

« Tar initiativ i nye leeresituasjoner

« Tar ansvar for & preve egne ferdigheter i nye situasjoner og nyttiggjer seg veiledning

« Utgver praksis som operasjonssykepleier i samsvar med eget kompetanseomrade

Arbeidsformer og laringsaktiviteter Kliniske studier ved deltagelse i reelle pasientsituasjoner, innlevering av obligatorisk(e) arbeidskrav. Relevant pensum tilegnes via selvstudium.

OBLIGATORISKE ARBEIDSKRAV

Obligatorisk arbeidskrav Antall Godkjent antall
Skriftlig innlevering 1

Kommentar til arbeidskrav: Neermere beskrivelse av arbeidskrav gjgres kjent pa studiets laeringsplattform

Praksis Obligatorisk tilstedeveerelse

Det er krav om obligatorisk studiedeltagelse pa praksisstudiestedet tilsvarende 30 t pr uke.
Kommentar til arbeidskrav: Se Retningslinjer for gjennomfgring og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU.

VURDERINGER

Vurdering Vurderingstype Dato Varighet Karakterskala Andel Justerende muntlig
Praksisstudier Individuell 11 Uke(r) Bestatt / ikke bestatt 100 % Nei

Kommentar til vurdering: Se Retningslinjer for gjennomfgring og vurdering av praksisstudier ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved NTNU som angir bestemmelser knyttet til vurdering av veiledet praksis.
Tillatte hjelpemidler:

NY / UTSATT EKSAMEN

LAREMIDLER

Med forbehold om endringer
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Pensum er angitt likt for alle praksisemnene og teller derfor bare en gang i totalsummen for pensumsider. Arsaken til dette er at studentene vil avvikle praksisstudiene ulikt. For eksempel kan en student avvikle praksis ved
kirurgisk operasjonsavdeling i fgrste praksisperiode, mens en annen kan gjere dette i tredje praksisperiode. Pensum som skal stgtte opp under hver enkelt students aktuelle praksisstudier vil derfor ogsa matte gjennomgas til
forskjellige tider for de enkelte studentene. Det forventes at studenten fordyper seg i pensumlitteratur og sgker ny kunnskap som er relevant for de praksissituasjonene studenten til enhver tid arbeider med.

Aase, Karina (red) (2015) Pasientsikkerhet — teori og praksis i helsevesenet. Universitetsforlaget, Oslo Kap. 1, 2, 3, 4, 6, 7, 10, 11, 12, 13 og 16.

Adedeiji, R., Oragui, E., Khan, W., & Maruthainar, N. (2010). The importance of correct patient positioning in theatres and implications of mal-positioning. Journal of Perioperative Practice, 20(4), 143-147.

Al - Benna, S. (2010). Needlestick and sharps injuries among theatre care professionals. Journal of Perioperative Practice, ss. 440 - 444.

Al Magbali, M. (2014). Using double gloves in surgical procedures: A literature review. British Journal of Nursing, 23(21), 1116-1122.

AORN Recommended Practices Committee. (2007) Recommended Practices for the use of the Pneumatic Tourniquet in the Perioerative Practice Setting. AORN JOURNAL, vol 86, no 4, s 640-655.

Ball, K. (2010). Surgical Smoke Evacuation Guidelines: Compliance Among Perioperative Nurses. AORN Journal, 92(2), 1-23.

Blomberg A, Bisholt B, Nilsson J, Lindwall L. (2015). Making the invisible visible--operating theatre nurses' perceptions of caring in perioperative practice. Scandinavian Journal of Caring Sciences. 29(2), 361-8.
Brito Poveda, Vanessa; Clark, Alexander M; Galvao, Cristina M. (2013) A systematic review on the effectiveness of prewarming to prevent perioperative hypothermia. Journal of Clinical Nursing. Vol. 22 Issue 7/8, p906-918
Carney, B. T., West, P, Neily, J., Mills, P. D., & Bagian, J. P. (2010). Differences in nurse and surgeon perceptions of teamwork: implications for use of a briefing checklist in the OR. AORN Journal, 91(6), 722-729.
Cohoon, Barbara (2011) Causes of near misses: Perceptions of perioperative nurses. AORN journal; 93 (5): 551-565.

Diccini, S., Nogueira, A. M. C., & Sousa, V. D. (2009). Body piercing among Brazilian surgical patients. AORN Journal, 89(1), 161-165.
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Forventet leringsutbytte

Arbeidsformer og laringsaktiviteter

operasjonssykepleiefunksjonen, spesielt med fokus pa sterilt utavende og koordinerende funksjon (terapeutisk ansvar).

« Steril oppdekking til vanlige inngrep.

« Tellerutiner av instrumenter, kompresser og annet utstyr.

« Steril avdekking av operasjonspasienten, assistanse ved kirurgisk behandling og /eller undersgkelse
* Instrument handtering

» Kommunikasjon, samhandling og arbeidsflyt i det kirurgiske team

* Suturer og sutureringsmetoder

« Aseptiske metoder i det sterile feltet (skille rent og urent)

« Kontroll og bruk av medisinsk / teknisk utstyr i operasjonsavdelingen

* Leiring, huddesinfeksjon og eventuelt andre forberedelser til inngrep / undersgkelse
* Prgvetaking til histologi og mikrobiologi

* Avslutning av inngrepet

* Okt selvstendighet i utgvelsen av operasjonssykepleien

Kunnskaper

« Kan gjere rede for operasjonssykepleie som arbeidsfelt

« Kan analysere faglige problemstillinger med utgangspunkt i fagfeltets utfordringer

« Anvender kunnskaper ved planlegging, gjennomfering og vurdering i operasjonssykepleie

Ferdigheter
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« Mestrer utgvelsen av korrekte hygieniske prinsipper

« Samarbeider med andre i det kirurgiske teamet

» Mestrer forberedelse klargjering, gjennomfaring og avslutning i forbindelse med kirurgisk behandling og /eller undersgkelse

« Kan legge til rette for pasient og personalsikkerhet i et teknologisk milj@

« Dokumenterer og rapporterer operasjonssykepleien

Generell kompetanse

« Tar initiativ til & delta i planlegging og gjennomfgring av operasjonsprogram

« Tar ansvar for & gi informasjon/ undervisning til pasient, parerende, medstudenter og personell
« Er kritisk og spgrrende til egen og andres utgvelse av operasjonssykepleie

« Reflekterer over teknologiens muligheter og begrensninger

« lvaretar pasienter og pargrendes sikkerhet i operasjonsavdelingen

* Deltar ved uforutsette hendelser

Kliniske studier ved deltagelse i reelle pasientsituasjoner, innlevering av obligatorisk(e) arbeidskrav. Relevant pensum tilegnes via selvstudium.
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