Sygeplejestuderende 1 sem, OP

Mal: At den studerende pa 1 sem. Kan observere
sygeplejerskens forskellige praksisomrader,
fa indblik i klinisk virkelighed. At den
studerende tilegner sig generel viden om
aseptik, antiseptik, sterilitet og lign. At den
studerende far mulighed for at se anatomi og
viden herom anvendt i praksis.

For besoget pa operationsgangen Egne noter

besaget planleegges sammen med den kliniske vejleder pa
stamafdeling. Der udvaelges en patient som fglges ned pa
operationsgangen.

Operationsgangen adviseres, gerne et par dage i forvejen.
Neermere detaljer aftales med OP koordinator pa tif 31130
eller 31131.

Der sarges for relevant uniform og fodtgj.

Da vi opfordre og tilstreeber at den studeende for sa meget
tid pa selve Op stuen som muligt bgr den studerende have
drukket og spist inden de kommer pa OP.

Litteratur Kommentar

Davey G. og 2018, Operasjonssykepleie, Gyldendal Norsk
Eide P.H. Forlag, 2. udg., 1. oplag.
Kap. 1. Hygiene pa operasjonsstuerne,
antiseptikk og aseptikk, s. 19-22
Kap. 17. Sterilisering, s. 387-398

Rarvik, A. K. 2010, Operationssygepleje, Nyt nordisk forlag, 1.
m.fl. (red.) udgave, kap. 5 Infektionshygiejne, s. 73-96




Et vilkarligt anatomisk atlas, gennemse det anatomiske omrade
som operationen omhandler, hvilke anatomiske strukturer findes
der i omradet, hvilke fysiologiske konsekvenser kan operation pa
omrades anatomiske strukturer indebaere? Bade tilsigtede og
utilsigtede?

Eventuelle Observationer Kommentar

1. Hvordan arbejder operationssygeplejersken med antiseptik
og aseptik som bade assisterende rolle og gulvfunktion?

2. Hvordan teenker operationssygeplejersken begreber som
sterilitet, antiseptik og aseptik ind i deres kliniske
arbejdsopgaver?

3. Hvilke roller patager operationssygeplejersken sig overfor
teamet, kirurgerne og patienterne?

4. Hvordan arbejder operationssygeplejersken under
hensynstagen til patientens anatomi og fysiologi?

Desvaerre har vi ikke tid eller de rigtige personalemaessige kompetencer til at kunne reflektere
med den studerende under selve besgget eller pa dagen. Derfor ma eventuelle refleksionsgvelser
ligge i stamafdelingen.



Sygeplejestuderende 2 sem, OP

Mal: At den studerende pa 2 sem. Kan observere
sygeplejerskens forskellige praksisomrader,
fa indblik i klinisk virkelighed. At kunne se
den funktion som en operationsgang har i et
stgrre organisatorisk sammenhaeng. At den
studerende tilegner sig generel viden om
aseptik, antiseptik, sterilitet og lign. At den
studerende far mulighed for at se anatomi og
viden herom anvendt i praksis.

For besoget pa operationsgangen Egne noter

Besaget planlaegges sammen med den kliniske vejleder pa
stamafdeling. Der udveelges en patient som fglges ned pa
operationsgangen.

Operationsgangen adviseres, gerne et par dage i forvejen.
Neermere detaljer aftales med OP koordinator pa tif 31130
eller 31131.

Der sgrges for relevant uniform og fodtgj.

Da vi opfordre og tilstreeber at den studeende for sa meget
tid pa selve Op stuen som muligt bgr den studerende have
drukket og spist inden de kommer pa OP.

Litteratur Kommentar

Davay G. og 2018, Operasjonssykepleie, Gyldendal Norsk
Eide P.H. Forlag, 2. udg., 1. oplag.
Kap. 1. Hygiene pa operasjonsstuerne,
antiseptikk og aseptikk, s. 19-22
Kap. 17. Sterilisering, s. 387-398

Kap. 9. Kirurgisk samvittighet, s. 199 -202




Rarvik, A. K. m.fl. 2010, Operationssygepleje, Nyt nordisk

(red.) forlag, 1. udg.
Kap. 3. Organisation og samarbejde, s. 43-
52

Kap. 11. Klarggring til operation, s. 209-211

Rarvik, A. K. 2010, Operationssygepleje, Nyt nordisk forlag, 1.
m.fl. (red.) udgave, kap. 5 Infektionshygiejne, s. 73-96

Et vilkarligt anatomisk atlas, gennemse det anatomiske omrade
som operationen omhandler, hvilke anatomiske strukturer findes
der i omradet, hvilke fysiologiske konsekvenser kan operation pa
omrades anatomiske strukturer indebaere? Bade tilsigtede og
utilsigtede?

Eventuelle Observationer

Kommentar

5. Hvordan arbejder operationssygeplejersken med antiseptik
og aseptik som bade assisterende rolle og gulvfunktion?

6. Hvordan teenker operationssygeplejersken begreber som
sterilitet, antiseptik og aseptik ind i deres kliniske
arbejdsopgaver?

7. Hovilke roller patager operationssygeplejersken sig overfor
teamet, kirurgerne og patienterne?

8. Hvordan arbejder operationssygeplejersken under
hensynstagen til patientens anatomi og fysiologi?

9. Hvordan indgar operationssygeplejersken i
teamsamarbejdet pa stuen og samarbejdspartnere udenfor
stuen ( opvagning, portgr, stam afdeling osv )




Desvarre har vi ikke tid eller de rigtige personalemaessige kompetencer til at kunne reflektere
med den studerende under selve besgget eller pa dagen. Derfor ma eventuelle refleksionsgvelser
ligge i stamafdelingen.



Sygeplejestuderende 3 sem, OP

Mal: At den studerende pa 3 sem. kan observere
sygeplejerskens forskellige praksisomrader,
fa indblik i klinisk virkelighed. At kunne se
den funktion som en operationsgang har i et
st@rre organisatorisk sammenhaeng. At

kunne observere hvordan

operationssygeplejersken modtager
operationspatienten. Korttidskontakt og
sygepleje. Teamsamarbejdet om den samme

patient.

For besoget pa operationsgangen Egne noter
Besgget planleegges sammen med den kliniske vejleder pa
stamafdeling. Der udvaelges en patient som fglges ned pa
operationsgangen.
Operationsgangen adviseres, gerne et par dage i forvejen.
Neermere detaljer aftales med OP koordinator pa tif 31130
eller 31131.
Der sgrges for relevant uniform og fodtgj.
Da vi opfordre og tilstreeber at den studeende for sa meget
tid pa selve Op stuen som muligt bgr den studerende have
drukket og spist inden de kommer pa OP.
Litteratur Kommentar

Davey G. og 2018, Operasjonssykepleie, Gyldendal Norsk
Eide P.H. Forlag, 2. udg., 1. oplag.
Kap. 4. Operasjonspasientens psykososiale
behov, s. 99-129

Rarvik & 2010. Operationssygepleje. Nyt Nordisk Forlag.
Sebens (red) 1. udg.




Kap. 2. Operationspatienten, herunder 2.1.
Operationspatienters reaktion og mestring, s. 25-
34

Schjgtler & 2016. Angst, sarbarhed og skam —
Delmar. operationspatienters sanse-erfaringer. Klinisk
Sygepleje, Volum 30. Nr. 1. side 17-30

Eventuelle Observationer Kommentar

1. observer hvordan samarbejder teamet om modtagelse af
patienten:

» Kender alle egne og andres roller ?

* Har alle forstaelse for teamets arbejdsgange og procedurer ?
» Udnytter teamet alle kompetencer ?

* Tager alle lige ansvar for den feelles kerneopgave ?

2. observer patientens mestring af situationen, hvordan
hjeelper operationssygeplejersken patienten med at mestre
sin situation?

3. Observer etablering af relation ved modtagelse af patienten,
hvordan kan stamafdelingen hjaelpe med relationsdannelse
pa operationsgangen?

4. Observer teamets samarbejde ved modtagelse af patienten.




5. Obsever hvordan operationssygeplejersken udviser
relationskompetence i korttidskontakten og skaber et miljg
af tryghed og tillid med patienten via kommunikation,
situationsforstaelse og klinisk blik.

Desvaerre har vi ikke tid eller de rigtige personalemaessige kompetencer til at kunne reflektere
med den studerende under selve besgget eller pa dagen. Derfor ma eventuelle refleksionsgvelser
ligge i stamafdelingen.



Sygeplejestuderende 4 sem, OP

Mal: At den studerende pa 4 sem. kan observere
sygeplejerskens forskellige praksisomrader,
fa indblik i klinisk virkelighed. At kunne
observere hvordan kommunikation i
korttidskontakter er hensigtsmaessig i
sygeplejen. At kunne observere hvordan
operationssygeplejersken modtager
operationspatienten. Teamsamarbejdet om
den samme patient.

For besoget pa operationsgangen Egne noter

Besaget planlaegges sammen med den kliniske vejleder pa
stamafdeling. Der udveelges en patient som fglges ned pa
operationsgangen.

Operationsgangen adviseres, gerne et par dage i forvejen.
Neermere detaljer aftales med OP koordinator pa tif 31130
eller 31131.

Der sgrges for relevant uniform og fodtgj.

Da vi opfordre og tilstreeber at den studeende for sa meget
tid pa selve Op stuen som muligt bgr den studerende have
drukket og spist inden de kommer pa OP.

Litteratur Kommentar

Davay G. og 2018, Operasjonssykepleie, Gyldendal Norsk
Eide P.H. Forlag, 2. udg., 1. oplag.
Kap. 4. Operasjonspasientens psykososiale
behov, s. 99-129
Kap. 9. Kirurgisk samvittighet, s. 199-202

Rorvik & 2010. Operationssygepleje. Nyt Nordisk Forlag.
Sebens (red) 1. udg.
Kap. 2. Operationspatienten, herunder 2.1.
Operationspatienters reaktion og mestring, s. 25-
34




Schjgtler & 2016. Angst, sarbarhed og skam —
Delmar. operationspatienters sanse-erfaringer. Klinisk

Sygepleje, Volum 30. Nr. 1. side 17-30

Tarring, B.  Gensidig respekt er af central betydning, Fag &

et.al.

Forskning 2020 ; (2): 10-27. Forskningsartikler

Eventuelle Observationer

Kommentar

6.

observer hvordan samarbejder teamet om det kirurgiske
indgreb:

Kender alle egne og andres roller ?

Har alle forstaelse for teamets arbejdsgange og procedurer
o

Udnytter teamet alle kompetencer ?

Tager alle lige ansvar for den felles kerneopgave ?
Observer hvordan bade den assisterende og sygeplejersken
med gulvfunktion udviser kirurgisk samvittighed.

Observer patientens mestring af situationen, hvordan
hjeelper operationssygeplejersken patienten med at mestre
sin situation?

Observer etablering af relation ved modtagelse af patienten,
hvordan kan stamafdelingen hjaelpe med relationsdannelse
pa operationsgangen?

Observer teamets samarbejde ved modtagelse af patienten.




10. Observer kommunikationen mellem teamets medlemmer,
herunder closed loops, diktering, ordinationer osv

11.Observer hvordan operationssygeplejersken udviser
relationskompetence i korttidskontakten og skaber et miljg
af tryghed og tillid med patienten via kommunikation,
situationsforstaelse og klinisk blik.

Desvaerre har vi ikke tid eller de rigtige personalemaessige kompetencer til at kunne reflektere
med den studerende under selve besgget eller pa dagen. Derfor ma eventuelle refleksionsgvelser
ligge i stamafdelingen.



Sygeplejestuderende 5 sem, OP

Mal: At den studerende pa 5. sem. kan observere
sygeplejerskens forskellige praksisomrader,
fa indblik i klinisk virkelighed. At kunne
observere hvordan kommunikation i
korttidskontakter er hensigtsmaessig i
sygeplejen. At kunne observere hvordan
operationssygeplejersken modtager
operationspatienten. Teamsamarbejdet om
den samme patient.

For besoget pa operationsgangen Egne noter

Besaget planlaegges sammen med den kliniske vejleder pa
stamafdeling. Der udveelges en patient som fglges ned pa
operationsgangen.

Operationsgangen adviseres, gerne et par dage i forvejen.
Neermere detaljer aftales med OP koordinator pa tif 31130
eller 31131.

Der sgrges for relevant uniform og fodtgj.

Da vi opfordre og tilstreeber at den studeende for sa meget
tid pa selve Op stuen som muligt bgr den studerende have
drukket og spist inden de kommer pa OP.

Litteratur Kommentar

Davay G. og 2018, Operasjonssykepleie, Gyldendal Norsk
Eide P.H. Forlag, 2. udg., 1. oplag.
Kap. 4. Operasjonspasientens psykososiale
behov, s. 99-129
Kap. 9. Kirurgisk samvittighet, s. 199-202

Rorvik & 2010. Operationssygepleje. Nyt Nordisk Forlag.
Sebens (red) 1. udg.
Kap. 2. Operationspatienten, herunder 2.1.
Operationspatienters reaktion og mestring, s. 25-
34




Schjgtler & 2016. Angst, sarbarhed og skam —
Delmar. operationspatienters sanse-erfaringer. Klinisk
Sygepleje, Volum 30. Nr. 1. side 17-30

Tarring, B.  Gensidig respekt er af central betydning, Fag &
et.al. Forskning 2020 ; (2): 10-27. Forskningsartikler

Eventuelle Observationer Kommentar

12. observer hvordan samarbejder teamet om det kirurgiske
indgreb:

» Observer hvordan bade den assisterende og sygeplejersken
med gulvfunktion udviser kirurgisk samvittighed.

* Observer det magtforhold som er mellem teamets
medlemmer, hvem bestemmer dette magtforhold?

13. Observer pa magtforholdet mellem sygeplejerske og patient
i korttidskontakten pa OP.
Hvordan udnytter sygeplejersken sin rolle i dette
magtforhold?

14.Observer etablering af relation ved modtagelse af patienten,
hvordan kan stamafdelingen hjeelpe med relationsdannelse
pa operationsgangen?




15. Observer hvordan operationssygeplejersken udviser
relationskompetence i korttidskontakten og skaber et miljg
af tryghed og tillid med patienten via kommunikation,
situationsforstaelse og klinisk blik.

Desvarre har vi ikke tid eller de rigtige personalemaessige kompetencer til at kunne
reflektere med den studerende under selve besgget eller pa dagen. Derfor ma eventuelle
refleksionsgvelser ligge i stamafdelingen.



Sygeplejestuderende 6 sem, OP

Mal: At den studerende pa 6. sem. kan observere
sygeplejerskens forskellige praksisomrader,
fa indblik i klinisk virkelighed. At kunne
observere hvordan kommunikation i
korttidskontakter er hensigtsmaessig i
sygeplejen. At kunne observere hvordan
operationssygeplejersken modtager
operationspatienten. Teamsamarbejdet om
den samme patient.

For besoget pa operationsgangen Egne noter

Besaget planlaegges sammen med den kliniske vejleder pa
stamafdeling. Der udveelges en patient som fglges ned pa
operationsgangen.

Operationsgangen adviseres, gerne et par dage i forvejen.
Neermere detaljer aftales med OP koordinator pa tif 31130
eller 31131.

Der sgrges for relevant uniform og fodtgj.

Da vi opfordre og tilstreeber at den studeende far sa meget
tid pa selve Op stuen som muligt bgr den studerende have
drukket og spist inden de kommer pa OP.

Litteratur Kommentar

Davay G. og 2018, Operasjonssykepleie, Gyldendal Norsk
Eide P.H. Forlag, 2. udg., 1. oplag.
Kap. 8. Pasientsikkerhet og trygg kirurgi, s.
178-198
Kap. 9. Kirurgisk samvittighet, s. 199-202




Vejledning om identifikation af patienter og anden sikring mod
forvekslinger i sundhedsvee-senet, VEJ nr 9808 af 13/12/2013.

Eventuelle Observationer Kommentar

16. observer hvordan samarbejder teamet om det kirurgiske
indgreb:

Observer hvordan bade den assisterende og sygeplejersken
med gulvfunktion udviser kirurgisk samvittighed.

Observer hvordan teamet laver kirurgisk tjek-in.

17.Observer pa magtforholdet mellem teamets medlemmer og
de forskellige fokusomrader som de bidrager med ifb. med
tiek-in

18.Observer etablering af relation ved modtagelse af patienten,
hvordan kan stamafdelingen hjselpe med relationsdannelse
pa operationsgangen?

19. Observer hvordan operationssygeplejersken udviser
relationskompetence i korttidskontakten og skaber et miljg
af tryghed og tillid med patienten via kommunikation,
situationsforstaelse og klinisk blik.




Desvarre har vi ikke tid eller de rigtige personalemaessige kompetencer til at kunne reflektere
med den studerende under selve besgget eller pa dagen. Derfor ma eventuelle refleksionsgvelser
ligge i stamafdelingen.



