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1. Kommissorium for teorigruppen under det regionale specialuddannelses råd i Østdanmark

1.1 Teorigruppens sammensætning 

Uddannelseskoordinator Ann Jorry Liljegren, Uddannelsesafdeling, Odense 

Overlæge Lynge Kirkegård, Vejle sygehus

Udviklingskonsulent Birgitte Tørring, CVU, Ålborg 

Uddannelseskoordinator Randi Dahl Christensen, Uddannelsesafdeling, Århus

Udvikling og uddannelsesansvarlig Birte Baktoft, Randers sygehus

Udvikling og uddannelsesansvarlig Birte Vestergaard, Herning sygehus

Overlæge Erland Pedersen, Køge sygehus

Klinisk afdelingssygeplejerske Marlene Fleischer, Intensivafdeling, Glostrup hospital

Uddannelsesleder Lise Wolder, Udviklingsafdelingen, Rigshospitalet

1.2 Kommissorium 

1.2.1 Teoretisk uddannelse:

· Placering og varighed

· Formål - og målbeskrivelse

· Anbefaling af emne/time fordelingsplan i forhold til Sundhedsstyrelsens cirkulære

· Anbefaling af undervisningsmetoder

· Anbefalinger og krav til lærerkræfter, herunder fordeling af læge/sygeplejerske timer

· Vurdering, justering og udarbejdelse af pensumbeskrivelser

· Beskrivelse af videns krav til kursister som baggrund for bl.a. krav til den teoretiske prøve

· Formulere evaluering

1.2.2 Teoretisk prøve:

· Stillingtagen til og beskrivelse af prøveform og prøvens placering i det fremtidige kursusforløb

· Opstille kriterier for prøvens bedømmelse udfra  7 trins - skalaen

· Beskrive krav til spørgsmål

· Beskrive procedurer og forholdsregler ved den teoretisk prøve

· Beskrive krav til censor

· Beskrive procedurer og forholdsregler ved ikke bestået prøve og sygemelding

· Beskrive klage/ankemuligheder for kursister

1.2.3 Litteratur:

· Opsøge litteratur

· Udarbejde og godkende  litteraturliste
2. Placering og varighed af kursusmoduler


Den teoretiske uddannelse er placeret på Rigshospitalet


Kurset afholdes op til 4 gange årligt 


Det samlede teoriindhold svarer til  7 ugers teorikursus. 


2 hold med start efterår  i perioden august - december og 2 hold med start forår i 
perioden januar - maj.


Af praktiske og indlæringsmæssige grunde, skal den teoretiske uddannelse afholdes 
som hele kursus uger, placeret i moduler af 1 - 2 ugers varighed, med praktik peri-
oder mellem kursusmodulerne.


I følge Sundhedsstyrelsen skal teorikurset afholdes inden for de første 6 mdr. efter 
introduktionsperioden.


Der er mødepligt på teorikurset og kursisten må max have et fravær på 10% svarende til 3 kursusdage.


Ved fravær udover dette, må det ud fra en individuel vurdering aftales om kursisten kan følge undervisningen på næste teorihold, inden den teoretiske prøve.

Nedennævnte litteratur  anbefales  til brug under hele din uddannelse:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

(kan købes på Panum, oplys, at du går på intensive specialuddannelse og du får rabat)

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

3. Formål og mål med den teoretiske uddannelse


Formål


At kursisten erhverver indsigt i og overblik over de teoretiske forudsætninger, der 
danner grundlag for at kunne varetage den komplekse sygepleje til kritisk syge pa-
tienter i alle aldersgrupper på intensiv - og opvågningsafdelinger.


Mål 


At kursisten tilegner sig relevant sygeplejeteori i forhold til den kritisk syge patient og dennes pårørende


At kursisten tilegner sig den sygdomslære, viden om og kendskab til det medicinske faglige område, der er nødvendig for at kunne observere og forstå ændringer i den kliniske tilstand, hos kritisk syge patienter


At kursisten kan relatere den teoretiske viden til pleje og behandling af den kritisk syge patient.

4. Anbefaling af emne/timefordeling i den teoretiske uddannelse.

Der er ved udarbejdelse af emne/timefordelingsplan taget udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens cirkulære.

	Emne
	Sundhedsstyrelsen
	Teoriudvalget
	

	Respirationssvigt og ventilationsstrategier
	22
	32
	

	Hæmodynamik og hjerte-kredsløbssvigt
	22
	21
	

	Shocktyper, multiorgandysfunktion
	6
	9
	

	Gastroenterologiskelidelser,lever/pancreas, mavetarmfunktionen, ernæring
	8
	13
	

	Nyreinsufficiens og svigt
	6
	6
	

	Neurologiske lidelser og skader
	11
	9
	

	Væskebehandling
	16
	6
	

	Koagulation, blodkomponentterapi, immunsupression
	12
	12
	

	Multitraumer, forgiftninger 
	9
	12
	

	Infektioner
	6
	6
	

	Obstetrik
	4
	3
	

	Endokrinologi
	6
	6
	

	Børn
	16
	16
	

	Dokumentation, etik, juridiske aspekter, litteratursøgning
	18
	15
	

	Den postoperative patient
	14
	6
	

	Sedation, smertebehandling, abstinenser
	6
	6
	

	Elsikkerhed
	8
	2
	

	Sorg og krise
	
	6
	

	Omsorg i et højteknologisk miljø
	
	6
	

	Introduktion, evaluering, prøve
	15
	3
	

	Sygeplejedage
	
	10
	


6. Anbefaling af undervisningsmetoder


Det anbefales at undervisningen er problemorienteret, i videst muligt omfang, med 
udgangspunkt i kursisternes hverdag. For at tilgodese dette må undervisningen 


relateres til patient cases.


Det anbefales at kursisterne deltager aktivt i undervisningen, f.eks. ved bearbejd-
ning af cases, kliniske eksempler, individuelt eller i grupper.


Det anbefales at der i nogen udstrækning anvendes gruppearbejde, således at der 
sker en erfaringsudveksling mellem kursisterne og de forskellige afdelinger.


Underviseren må gerne indlægge små test i undervisningen. Det forventes at underviseren afsætter tid til en kort evaluering.

7. Anbefalinger og krav til lærerkræfter, herunder fordeling af læge/sygeplejerske timer


Fordelingen af læge/sygeplejersketimer i det enkelte emne, er angivet ved den 


enkelte pensumbeskrivelse. Ved flere emner vil det være en fordel at de underviser 
sammen.


Der skal tilstræbes ved valg af undervisere, at disse  repræsenterer forskellige 


kliniske afdelinger i det  Østdanske samarbejde. 

8. Krav til undervisere



Der forventes at undervisningen  varetages af læger/sygeplejersker med speciale 

                   viden på området



Underviserne må opfylde nedenstående krav:

· viden om og erfaring fra det intensive speciale

· omfattende viden om emnet


· undervisningserfaring


· pædagogisk uddannelse/forståelse

· viden om specialuddannelsen og det forventede teoretiske niveau 

· kunne relatere den teoretiske undervisning til praksis

· være åben for konstruktiv kritik, både relateret til undervisningens indhold og form  

9. Vurdering, justering og udarbejdelse af pensumbeskrivelser



Teorigruppen under det Østdanske specialuddannelsesråd fortsætter, og vil hvert½ 
år, med udgangspunkt i evalueringer og nye tiltag inden for specialet, om nødven-
digt revidere pensumbeskrivelserne. Arbejdsgruppen informerer det regionale 
specialuddannelsesråd om eventuelle ændringer. Sidste revision d  25/5 2010

10. Beskrivelse af videns krav til kursister, som baggrund for krav til teoretisk prøve


Arbejdsgruppen mener, at det er realistisk, at der stilles krav til kursisterne om, før specialuddannelsens start, at have repeteret sygeplejeuddannelsens pensum i anatomi og fysiologi omkring respiration, nyrer, kredsløb, lever, mave/tarmkanal og nervesystem.


Der må påregnes forberedelsestid/hjemmearbejde i forbindelse med teorikurset, i gennemsnit 15 - 20 timer/uge.

Videns kravet til den teoretiske prøve fremgår af den enkelte pensumbeskrivelse, idet der kan stilles spørgsmål indenfor disse områder.

11. Evaluering af teorikurset


Der evalueres elektronisk efter hvert kursusmodul . 


Ved slutningen af teoriforløbet giver den enkelte kursist en helhedsvurdering af 
forløbet, med hensyn til : 

· emner - vægtning / prioritering

· rækkefølgen af emner

· skema 

· niveau

· undervisere

· andet

· hvad var godt, hvorfor?

· hvad kunne gøres bedre?

Ud fra de skriftlige evalueringer, helhedsvurderingen og de daglige tilbagemeldinger kursuslederen får fra undervisere og kursister, er kursuslederen ansvarlig for at foreslå ændringer i kursusforløbet, med hensyn til  valg af undervisere og placering af emner. Teorigruppen vil være ansvarlig for ændringer i timefordelingen, ændringer i pensumbeskrivelser og inddragelse af nye emner. Disse ændringer skal godkendes i det Østdanske specialuddannelsesråd.

12. Pensumbeskrivelser
indholdsfortegnelse



                    

Emner:






Side

1
Respirationssvigt og ventilationsstrategier 







1.1
Fysiologi






12


1.2
Patofysiologi






13


1.3
Respiratorbehandling





14


1.4
Den intuberede og respiratorbehandlede patient


15

2
Hæmodynamik og hjerte- kredsløbssvigt 







2.1
Kredsløbets fysiologi og monitorering



16


2.2
Hæmodynamik og inotropi




17


2.3
Hjerterytme, arytmi og kardiologisk sygepleje


18


2.4
Akut og kronisk iskæmisk hjertesygdom



19

3
Shocktyper 







20

4 
Gastroenterologiske lidelser 








4.1
Mave-tarmfunktionen hos den intensive patient


21


4.2
Lever- og pancreasinsufficiens




22

5
Nyreinsufficiens og -svigt






23

6
Neurologiske lidelser og skader








6.1
Neuromedicinske problemstillinger




24


6.2 
Neurokirurgiske problemstillinger




25


6.3
Sygepleje til patienter med neurologiske lidelser og skader

26


6.4
Pleje og behandlingsprincipper ved hjernedød og organdonation
27







18

7
Metabolisme










7.1
Syre- baseregulation og vurdering af blodgasser


28


7.2
Ernæring






29


7.3
Væske- og elektrolyt behandling




30


7.4
Multiorgandysfunktion (MODS) og -svigt (MOF), sepsis og 



SIRS.







31

8
Hæmatologi og immunologi








8.1
Transfusion og blodkomponenter




32


8.2
Koagulationssystemet og DIC




33


8.3
Den immunsupprimerede 





34



9
Multitraumer










9.1
Den multitraumatiserede patient




35


9.2
Sygepleje til den multitraumatiserede patient


36


9.3
Forgiftninger






37

10 
Infektioner







38

11
Obstetrik







39

12 
Endokrinologi







40

13
Børn 











13.1
Respiration og cirkulation





41


13.2
Sygepleje til børn på intensiv afdeling



42


13.3
Væske-, ernæring- og transfusionsterapi til børn


43


13.4
Smertebehandling og sedation til børn



44


13.5
Postoperative observationer til børn



45

14
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling







14.1
Dokumentation og kvalitetsudvikling i intensiv afdeling

46


14.2
Juridiske aspekter i relation til intensiv terapi og pleje

47


14.3 
Sygepleje i et højteknologisk miljø




48


14.4 
Etiske og terapeutiske dilemmaer i intensiv afdeling 


49


14.5
Patient og pårørende - stress og krise reaktioner


50

15 
Opvågningspatienten






52

16
Sedation, smertebehandling 

  



53

17 
Apparatur og fejlfinding






54

18
Introduktion, Prøver, Evaluering mm.




55

19
Intensivsygepleje







56

Specialuddannelsen for sygeplejersker i intensiv sygepleje.

Pensumbeskrivelsernes eksamenskrav.

Taksonomier 

Pensumudvalget, nedsat af Landsudvalget, har valgt at angive to pensumniveauer ved alle emner i pensumbeskrivelserne, hvor der tages udgangspunkt i taxonomier beskrevet af den amerikanske psykolog Benjamin S. Bloom. Dette tiltag har til hensigt: 

· at tydeliggøre de krav, der er til den specialuddannede intensivsygeplejerskes viden i forhold til ansvars- og funktionsområdet

· at være vejledende for kursister og undervisere angående eksamenskrav til den teoretiske prøve efter gennemgået teorikursus

De to valgte niveauer, nemlig et vidensniveau og et forståelsesniveau, defineres ud fra følgende begreber: 

Viden om (V):

Kursisten skal kende den overordnede teoretiske viden, skal kunne forholde sig til den og kunne gengive informationen. 

Ord, som anvendes : definere – genkende – nævne – skelne – beskrive.

Forståelse for (F):

Kursisten skal med egen udtryksmåde kunne gøre rede for den teoretiske viden i en kendt situation samt forudsige konsekvenser eller virkninger af de fakta, hun har viden om.

Ord som anvendes: beregne – demonstrere - forklare med egne ord – formulere -  identificere - give eksempler på – tolke - udvælge. 

Den nævnte litteratur til hvert pensumemne er udelukkende forslag til, hvor kursisten kan indhente teoretisk viden om emnet. Kursisten opfordres dog til selv at være opsøgende vedrørende aktuel litteratur indenfor det pågældende emne i forhold til pensumkravene. Endvidere undervises ud fra de nævnte pensumkrav, og ikke primært ud fra den foreslåede litteratur.

Emne 1.1  
Respirationssvigt og ventilationsstrategier 



Fysiologi

Antal lektioner: 8 

Underviser: Læge

Indhold:


Respirationens regulation og fysiologi:

•
Lungernes struktur og funktion




V

•
Respiratorisk drive





V

•
Lungevolumina






V

Definition af fysiologiske begreber og forhold:

•
Ventilation






V

•
Perfusion






V

•
Distribution






V

•
Diffusion






V

•
V/Q forhold






V

•
Dead space






F

•
Pulmonal shunt






F

Luftvejsmekanik og -dynamik:

•
Compliance






V

•
Resistance






V

•
Elastic recoil






V

Lejring og regionale ændringer





F

Oxygen:

•
Transport






V

•
Dissociationskurve





V

•
Iltforbrug






V

•
Hypoxi (hypoxæmi, anoxi)





F

Kuldioxidproduktion og –transport





V

Cyanose







F

Lungefunktions undersøgelse:

•
Peak flow






V

•
Stetoscopi






V

•
Rtg. thorax






V

•
Bronchoscopi






V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 15 & 17

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 16 – 29 %s 183 - 189

Emne 1.2  
Respirationssvigt og ventilationsstrategier 



Patofysiologi

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge

Indhold:

Definition og klinisk vurdering af respirationsinsufficiens:

•
Hypoventilation







F

•
Hypoxi








F

•
Hyperkapni







F

•
Diffusions- og perfusionsforstyrrelser (shunt, mismatch)


F

Patofysiologi ved akut og kronisk lungeinsufficiens:

•
Akut respiratorisk distress syndrom (ARDS)




V

•
Kronisk obstruktiv lungesygdom (KOL)




V

•
Asthma








V

•
Pneumoni







V

•
Øvre luftvejsobstruktion






V

•
Behandling/ ikke behandling





V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 15 og 17

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 16 - 29

Emne 1.3  
Respirationssvigt og ventilationsstrategier 



Respiratorbehandling

Antal lektioner: 6 

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Indikationer for intubation og respiratorbehandling:




V

Tubevalg, placering, akut intubation og medicinering




V

•
Tracheostomi (minitrach, dilatationstracheostomi)



V

•
CPAP, PEP







F

•
Komplikationer







V

Non invasiv ventilation (NIV)






F

Respiratorfunktion:

•
Styringsprincipper: volumen, tryk, tid, assisteret, kontrolleret


V

•
Indstillingsmuligheder: FiO2, I:E-ratio, frekvens, tryk/volumen, PEEP

 
Triggerfunktionen (tryk/flow)





V

•
Ventilationsmodi: 






F

Volumen kontroleret (VC)

Tryk kontroleret( PC)

Tryk reguleret volumen kontrol ( PRVC/ autoflow IPPV)

Trykstøtte( PS/ASP)

Volumenstøtte (VS)

Bi level Positive Airway Pressure( BiPAP)

Ventilationsstrategier:

Aftrapning fra respirator







F

Bugleje









V

Komplikationer:

•
Nosokomiel infektion






V

•
Kredsløbspåvirkning






V

•
Lungesvigt







V

Litteraturforslag:
Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 15 og 17

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 16 - 29

Emne 1.4  
Respirationssvigt og ventilationsstrategier 



Den intuberede og respiratorbehandlede patient

Antal lektioner: 6

Underviser: Sygeplejerske 

Indhold:

Sygepleje ved:







F

•
Respiratorbehandling og non invasiv ventilation

•
Sekretmobilisering og sugning 

•
Buglejring

•
Intensiv syndrom, bliver behandlet i 14.3
•
Kommunikation, bliver behandlet i 14.3
•
Psykiske reaktioner, bliver behandlet i 14.3
•
Luftvejsbefugtning

•
PEP, PEEP, CPAP

Mobilisering og rehabilisering af den intensive patient:


F

•
Bevægeapparat

•
Kredsløb

•
Vejrtrækning

•
Lungefysioterapi

•
Kontrakturprofylakse

•
Lejring af patienten

Tidlig rehabilitering






F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 15 og 17

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 16 - 29

Emne 2.1
Hæmodynamik og hjerte- kredsløbssvigt 



Kredsløbets fysiologi og monitorering

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge

Indhold:

Kredsløbets fysiologi:







F

•
 Inddeling, struktur og funktion

Hjertets fysiologi:








F

•
Puls

•
Slagvolumen og minutvolumen (CO)

•
Preload og afterload

•
Kontraktilitet

•
Frank-Starling kurven

Sympatisk og parasympatisk regulation og regulationsmekanismer:


V

•
Lokalt og centralt/systemisk







Blodtrykket:








F

•
Hydrostatisk tryk

•
Flow

•
Blodvolumen

•
Kompensationsmekanismer

Ilttransport og -forbrug:







F

•
Monitorering

•
Noninvasive og invasive metoder

Parametrene og deres referenceværdier:





V

•
Blodtryk (BT)

•
Middeltryk (MAP)

•
Centralvenetryk (CVP)

•
Indkilingstryk (PCWP)

•
Systemic Vascular Resistance (SVR)

•
Ejection fraction (EF)

•
Cardiac output (CO)

•
Cardiac index (CI)

•
Saturation (SAT)

•
Blandet-venøs saturation (SvO2)) m.fl.

Pulmonalarteriekatetre (SwanGanz):





V

Picco monitorering







V

•
Anvendelse, typer og muligheder





V

Ekko ( transøsophageal), Doppler






V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 16 og 18

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 15, 39 & 42

Emne 2.2
Hæmodynamik og hjerte- kredsløbssvigt



Hæmodynamik og inotropi

Antal lektioner: 3

Underviser: Læge

Indhold:

Parasympatisk og sympatisk regulation relateret til receptorer:


V

•
Inotropi og kronotropi

•
Vasokontraherende og -dilaterende stoffer

Farmaka: 








V

•
 Antiatmika dopamin, dobutrex, adrenalin, noradrenalin, beta-blokkere, ACE-hæmmere, calciumantagonister, digoxin, atropin, efedrin, metaoxedrin

•
Valg, virkning, bivirkning

•
Indikationer

•
Dosering

Avanceret hjertestops-behandling (medicamina)




V

Hypotermi behandling efter hjertestop





V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 16 og 18

Pjece om avanceret genoplivning fra www.genoplivning.dk 
Lægemiddelkataloget 

www.medicin.dk
 terapeutiske grupper/shock

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 15, 39 & 42

Emne 2.3
Hæmodynamik og hjerte- kredsløbssvigt



Hjerterytme, arytmi og kardiologisk sygepleje

Antal lektioner: 6

Underviser: Sygeplejerske

Indhold:

Ledningssystemet og dets pacemakere




V

Normalt EKG







F

EKG-optagelse:







V

•
Overvågnings EKG

•
Øsophagusafledning

•
Andre afledninger

Forstyrrelser i impulsledning og -dannelse:

•
Ekstrasystoli






F

•
Ventrikulære-, supraventrikulære- rytmer



F


Ventrikkelflimmer






F




•
Atrieflimren, -flagren





F

•
Ledningsblok






V

Rytmeforstyrrelser og behandlingsmuligheder



V

Pacing (pacekatetre)






V

Pacemaker







V

Sygepleje til kredsløbsinsufficiente patienter



F

Patienten med kardielle smerter





F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 16 og 18

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 15, 39 & 42

Emne 2.4
Hæmodynamik og hjerte- kredsløbssvigt



Akut og kronisk iskæmisk hjertesygdom

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge / sygeplejerske

Indhold:

Akut koronar sygdom:

•
Stabil og ustabil angina pectoris





F

•
AMI, trombose, emboli






V

•
Trombolytisk behandling






V

•
Percutan Transluminal Coronar Angioplastik (PTCA)



V

•
By-pass








V

•
Coronar Artery By-pass Grafting (CABG)




V

Undersøgelse, diagnose og behandling





V

Kardiogent shock – akut hjertesvigt:

Symptomer og behandling






F


Akut venstresidigt hjertesvigt:





•
Lungeødem







F

Symptomer og behandling






F

Lungeemboli








F

Hjerteinsufficiens








V

Pericarditis, endocarditis, myocarditis





V

Tromboembolisk sygdom (DVT)






F

Indikationer for transplantation






V

Sygepleje og behandling til den intensive patient med akut/kronisk iskæmisk hjertesygdom








F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 16 og 18

www.medicin.dk - skriv hjerte insufficiens i søgefeltet
Angina pectoris - Fibrinolyse og retromboseprofylakse ved akut koronarsyndrrom

Vasodilatation ved hjerteinsufficiens

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 15, 39 & 42

Emne 3
Shocktyper * 

Antal lektioner: 4

Underviser: Læge

Indhold:

Udløsende årsager til shock - shocktyper:





F

•
Hypovolæmisk shock

•
Anafylaktisk (distributivt) shock

•
Obstruktivt (hjertetamponade)shock

•
Neurogent shock (cervikal medulla)

Kompensationsmekanismer:






F

•
Renin-Angiotensin-Aldosteron-systemet

Patofysiologi








V

Mikrocirkulationen







V

Volumensubstitution:







F

•
Væske- og plasmaekspandere





F

Behandlingsstrategi







F

Observation








F

Komplikationer








V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 16 og 18

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 39 

Lægemiddelkataloget 

www.medicin.dk
 terapeutiske grupper/shock

hjerteinsufficiens

OBS!

* Kardiogent shock bliver gennemgået i emne 2.4



* Septisk shock bliver gennemgået i emne 7.4

Emne 4.1 
Gastroenterologiske lidelser 



Mave-tarmfunktionen hos den intensive patient

Antal lektioner: 4

Underviser: Læge

Indhold:

Dysfunktion af mave- tarmfunktionen:




V

•
Paralyse






V

•
Translokation






V

•
Abdominalt compartmentsyndrom




F

•
Gastrointestinal blødning





V

Aspirat








F

Flatus/afføring







F

Lejring








V

Abdominalkirurgiske problemstillinger:

•
Kirurgi og skopi






V

•
Infektion og fokusjagt





V

•
Blødning






F

Traumer og læsioner






V

Forebyggelse af komplikationer





F

Litteraturforslag:

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 34 & 35

Emne 4.2
Gastroenterologiske lidelser 



Leverinsufficiens og akut pancreatitis

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Leverinsufficiens:

•
Diagnostik og monitorering af den leversyge intensive patient


V

•
Medicinsk behandling






V

•
Oesophagusvaricer – behandling





V

•
Kliniske og metaboliske ændringer 




V

•
Levercoma – diagnostik og behandling




V

•
Ernæring 







F

Akut pancreatitis:

•
Diagnostik og monitorering 





V

•
Kliniske og metaboliske ændringer





V

•
Behandling







V

•
Ernæring 







F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 20

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 31, 32 & 33

Frossard, Jean Louis, Mitchell, R. Acute Pancreatitis, The Lancet, vol 371, januar 12, 2008, s 143 – 152 www.thelancet.com Kompendium

www.gastroenterologi.dk
retningslinier og vejledninger

Hessow, Ib

Klinisk ernæring, kap 29

2003,Munksgaard

2006  s276- 86
Emne 5

Nyreinsufficiens og -svigt

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge 

Indhold:

Fysiologi og patofysiologi.

Definitioner og inddeling: 







V

•
Clearancebestemmelse

•
Akut prærenalt, renalt og postrenalt nyresvigt

•
Laboratorieundersøgelser, diagnostik og monitorering

Konsekvenser af nyresvigt:






V

•
Patofysiologiske mekanismer og relationer til sepsis

•
Medicinindgift og begrænsninger

•
Væsketerapi ved nyreinsufficiens (kort - se emne 7.3)

•
Ernæring ved nyreinsufficiens 

•
Nyrernes andel i syre- basebalancen (kort - se emne 7.1)

Forebyggelse af nyresvigt hos intensive patienter




F

Behandling med diuretika og inotropi ved nyreinsufficiens



F








F

Akut nyre svigt hos den intensive patient:





V

•
ATIN og uræmi

•
Shocknyre og polyuri

•
Rhabdomyolyse

Dialyse former og principper:






V

* 
Hæmodialyse

* 
Peritonealdialyse

•
Kontinuerlig hæmolyse (CRRT)

•
Diffusion, konvektion, ultrafiltration.

•
Apparatur

Komplikationer: 








F

•
Dysækvilibrerings-syndrom

•
Blødning

Shunt, fistel, katetre







V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 19

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008, Kapitel 36
Emne 6.1
Neurologiske lidelser og skader



Neuromedicinske problemstillinger

Antal lektioner: 4

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Nervecellens fysiologi






V

Patofysiologi, undersøgelse og behandling:




V

•
Meningitis: purulent, viral





V

•
Encephalitis






V

•
Status epilepticus/kramper




V

Neuromuskulære sygdomme





V

Polyradiculitis (Guillain Barre) AIDP




V

•
Criticall Illness polyneuropati




F

Sygeplejen







F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 25

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 12,13 & 14

Emne 6.2 
Neurologiske lidelser og skader



Neurokirurgiske problemstillinger

Antal lektioner: 3

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Neuroanatomi og – fysiologi:





V

•
Autoregulation






Parametre og referencerammer:





F

•
Cerebral Perfussions Pressure (CPP)

•
Intracraniel Pressure (ICP)

•
Cerebralt Blod Flow (CBF)

Tværsnitsyndrom






V

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 25

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 12, 13 & 14

Emne 6.3
Neurologiske lidelser og skader



Neurokirurgiske problemstillinger


Sygepleje til patienter med neurologiske lidelser og skader

Antal lektioner: 4

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Hovedtraumer: 








V

•
Subdurale- og epidurale hæmatomer

•
Commotio og kontusion






F

Subarachnoidal blødning







V

Intracraniel trykstigning: 







V

•
Årsager








V

•
Monitorering 







V

•
Behandling, anvendte farmaka 





V

Coma









F

Incarceration








F

Vurdering af bevidsthedsniveau, herunder Glasgow Coma Scale


F

Drænage, intern og ekstern






F

Locked in syndrom







V

Observation og pleje til patienter med neurologiske lidelser og skader:

F

•
Stimulering af comapatienter

•
Lejring

•
Glasgow Coma Scale

•
Pupiller

•
Opvågningsfasen

•
Tidlig rehabilitering

Omsorg for pårørende







F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. Kapitel 25

Nydahl, Peter:

www.basale-stimulation.de
Det bedste er du selv bestemmer

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 12, 13 & 14
Emne 6.4
Neurologiske lidelser og skader



Pleje og behandlingsprincipper ved hjernedød 



og organdonation

Antal lektioner:
2

Underviser: Læge / sygeplejerske.

Indhold:

Hjernedød:







V

•
Hjernedødskriteriet

Fra patient til donor:






F

•
Pleje af donor 

•
Opretholdelse af vitale funktioner

Omsorg for donors pårørende.





F

Etiske og følelsesmæssige aspekter. 




F

Afslutning af donationsforløb.





F

Litteraturforslag:


Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 12, 13 & 14

Sundhedsloven: (transplantation, obduktion, ligsyn)

432: https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=21686
402: https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=59451
259: https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=21410
Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 14

www.etiskraad.dk
udgivelser/ giv mig dit hjerte

(version kun elektronisk)

Emne 7.1
Metabolisme



Syre- baseregulation og vurdering af blodgasser

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge

Indhold:

Biokemi og metabolisme:







F

•
pH-regulationsmekanismer (blod, lunger, nyrer)

•
Respiratorisk og metabolisk acidose og alkalose

•
Henderson-Hasselbalch ligningen

•
Blandingstilstande

•
Buffersystemer

•
Kompensationsmekanismer

•
Brintion elimination

•
pH, PaCO2, HCO3, BE, PaO2, SAT, Lactat

•
Kuldioxidproduktion og -transport

Apparatur:








V

•
Pulsoxymetri

•
Kapnografi

•
Transcutan måling

Virkemåder og fejlkilder







V

Vurdering af blodgasser:







F

•
Klinisk tolkning og vurdering

•
Arteriel, venøs, kapillær, blandet venøs variationer og betydning

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 15

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 10

Lægemiddelkataloget

www.medicin.dk
syre/basebalance

væske/elektrolyt

Karlsen, Finn Michael

Basal Nyrefysiologi

side 131 – 180

Munksgaard

Emne 7.2
Metabolisme



Ernæring

Antal lektioner: 3

Underviser: Sygeplejerske

Indhold:

Ernærings problemer hos den kritisk syge patient




F

Basale ernæringsbehov og energistofskifte:





F

•
Kvælstofbalance

•
Kaloriebehov

Enteral og/eller parenteral ernæring:





F

•
Ernæringsprincipper.

•
Vitaminer, salte, sporstoffer.

Forstyrrelser i mineral- og sporstofbalancen





V

•
Sonder og deres anvendelse





F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 8

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 41

www.medicin.dk
ernæring

http://www.espen.org/documents/ENICU.pdf
Emne 7.3
Metabolisme



Væske- og elektrolyt behandling

Antal lektioner:
6

Underviser: Læge

Indhold:

Væske- og elektrolyt omsætning:






V

•
Inter-, extra-, intracellulære volumina

•
Basale fysiologiske og biofysiske begreber

•
Væskens bevægelser, væskefaser, osmose

Terapi:

•
Vurdering af væskestatus klinisk og biokemisk



F

•
Væskeregnskab







F

•
Basale behov for salte og metaller: K, Na, Ca, Mg, Zn, Cl.


V

•
Mangelsymptomer f.eks. på hjertet, sårheling mv.



F

•
Korrektion af mangeltilstande





F

Diuretika








F

Litteraturforslag:

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 40

Engqvist, Allan. Rationel væske, - elektrolytbehandling og ernæring. Munksgaard 2.udgave 2004. side 63 – 128 

www.vaeske.dk
Emne 7.4
Metabolisme

Multiorgandysfunktion (MODS), sepsis og SIRS

Antal lektioner:
6

Underviser: Læge

Indhold:

Definition af SIRS, sepsis, MODS 






V

Ætiologi og patofysiologi







V

Kort gennemgang af det inflammatoriske respons




V

Mikrocirkulationen og regulerende faktorer





V

Septisk shock








V

Organdysfunktion:







V

•
Metabolisme

•
Hjerne

•
Hjerte

•
Lunger (ARDS)

•
Nyrer (ATIN)

•
Mave og tarm (translokation af bakterier, leversvigt)

•
Koagulation/fibrinolyse

•
Immunapparat

Terapeutiske muligheder:

•
Sikring af minutvolumen og oxygentilførsel

•
Væskebehandling






V

•
Fokus jagt







F

•
Prognose







V

•
Forebyggelse







F

Behandling (antibiotica, aktiveret protein C, inotropi, steroid)



V

Litteraturforslag:

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 34 & 48

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. Akribe. 2005. 

Kapitel 18 & 26

www.operationlife.dk
Emne 8.1
Hæmatologi og immunologi



Transfusion og blodkomponenter

Antal lektioner:
3

Underviser: Læge

Indhold:

Blodtypebestemmelse:

•
AB0-systemet, Rhesus-typer




V

•
Antistofscreen test





V

•
Universaldonor blod





F

•
Forligelighed (BAS-test)





V

Blodprodukter:







V

•
Blodkomponentterapi





V

•
FFP







V

•
SAG-M







V

•
Trombocytkoncentrat





V

•
Leukocytfattigt blod (filtre)





V

•
Forholdsregler og anvendelse/identifikation



F

Immunologiske reaktioner






V

Tranfusions komplikationer





F

Litteraturforslag:

Engquist, Allan. Væske- og blodkomponentterapi. I: Anæstesi. Mogensen JV. Thomas Vester Andersen (red). FADL forlag 2.udg. 1.opl. Kbh. 2007: side 301 – 310 

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 40

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=114821 eller

www.sst.dk/publ/publ2007/EFT/BLODTRANSFUSION/vejl_blodtransfusion.pdf
Emne 8.2
Hæmatologi og immunologi



Koagulationssystemet og DIC

Antal lektioner:
6

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Fysiologi:








V

•
Koagulationsprocessen

•
Thromboseforsvar

•
Hæmostaseberedskab

•
Internt og eksternt system

•
Koagulationsfaktorer: Fibrinogen, trombin, protrombin, vævstromboplastin, Ca

Klinisk tolkning og vurdering af koagulationsfaktorer




F

Koagulationsdefekter







V

Antikoagulation 








F

Dissemineret intravaskulær koagulation(DIC):




F

•
Årsager til DIC

•
Trigger-mekanismer

•
Aktiveret protein C

•
Laboratorieanalyser

Behandlingsmuligheder







V

Litteraturforslag:

Nielsen, DJ. Dissemineret intravaskulær koagulation, Pharmacia Upjohn 2001: side 1 – 24, kompendium

Otkjær, Steen M. Kompendium om mikrocirkulation. Rigshospitalet 2002: side 16 - 17 kompendium

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 6

Emne 8.3
Hæmatologi og immunologi

Den immunsupprimerede patient

Antal lektioner:
3

Underviser: Læge 

Indhold:

Hvilke patienter er immunsuprimerede





F

•
Særlige forholdsregler






F

•
Immunsuppression






F

•
Infektionsprofylakse






F

•
Komplikationer







V

Transplantationsreaktioner i forbindelse med modtagelse af organer og væv 

V

•
Monitorering







F

Behandling, observation og pleje af den immunsupprimerede patient:


F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 10

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 7, 51 & 52  

Emne 9.1
Multitraumer



Den multitraumatiserede patient

Antal lektioner:
6 

Undervisere: Læge / sygeplejerske

Indhold:

Præhospital behandling og transport af traumatiserede patienter


V

Modtagelse og prioritering af akut intervention ( traumeteam ):


F

•
A – B – C – D - E ( airway, breathing, cirkulation, disability, expose)

•
Røntgendiagnostik 

•
UL scanning

•
CT scanning

•
MR scanning

Traumer:








F

•
Abdominaltraumer

•
Thoraxtraumer: lungekontusion, hæmo-, pneumothorax, costafracturer, diaphragma ruptur, hjertetamponade.

•
CNS- og columnatraumer

•
Traumer på bevægeapparatet:stabil/ ustabil frakturer, compartmentsyndrom.

Komplikationer








F

Smertebehandling







F

Forbrændinger:








F

•
Vurdering


•
Primærbehandling

Nærdrukning








V

•
Hypotermi

Litteraturforslag:

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 43, 44 & 45

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 24 & 26

Emne 9.2
Multitraumer



Sygepleje til den multitraumatiserede patient

Antal lektioner: 3

Underviser: Sygeplejerske

Indhold:

Observation, pleje og behandling af patienter:




F

•
Multiple frakturer

•
Blødninger

Forebyggelse og behandling af komplikationer




F

Psykologiske aspekter ved større traumer, herunder omsorg for pårørende

F

Overflytning af den multitraumatiserede patient




F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 24 & 26

Emne 9.3
Multitraumer



Forgiftninger

Antal lektioner:
3 

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:


Medikamentelle: 








V

•
Sedativa og opioider

•
Tricykliske antidepressiva

•
Paracetamol, salicylater

•
Alkohol

•
Ecstasy, amfetamin, kokain, fantacy                                                               

•
Kulilte

Symptomer.








F

Observation, undersøgelser.






F

Behandling: 








V

•
Antidoter

•
Forceret diurese


•
Dialyse

•
Hyperbar iltbehandling

Litteraturforslag:


Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 28 & 29

Rindom Henrik. Rusmidlernes Biologi- om hjernen, sprut og stoffer. Sundhedsstyrelsen 2004, 3. udgave 1.oplag: side 86 – 111 (kan bestilles på 7026 2636)

Lægemiddelkataloget www.medicin.dk, se de respektive præparater

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 47

Emne 10 
Infektioner

Antal lektioner: 6

Underviser: Læge / sygeplejerske.

Indhold:

Microbiologisk diagnostik:







F

prøvetagning

Mikrobiologiske overvejelser I forhold til den intensive patient:


F

•
Smitteveje

•
Forebyggelse af krydsinfektioner

•
Forebyggelse af infektioner via invasivt udstyr

•
Resistens udvikling


Infektionsproblematikker

Principper for valg af antibiotica






V

Antibiotica, resistens, MRSA



           V
 






Forholdsregler ved modtagelse af patienter fra udenlandske hospitaler

F

Beskyttelses isolation og smitteisolation





F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 10

Den centrale afdeling for sygehushygiejne. Statens Serum Institut. Råd og anvisninger.  Infektionshygiejne ved brug af katetre – intravaskulære, epidurale og peritoneale. 1. Udgave 1999: side 1 - 69

Den centrale afdeling for sygehushygiejne. Statens Serum Institut. Råd og anvisninger.  Infektionsprofylakse i relation til ventilations- og respiratonsudstyr i sundhedssekteren. 1. Udgave 2001: side 7 - 48

www.medicin.dk se under relevante præparater

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 49, 50, 51 & 52

Emne 11
Obstetrik

Antal lektioner: 3

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:
Fysiologiske og patofysiologiske ændringer under graviditeten


V

Præeklampsi/præeklampsi






V

HELLP syndrom:








V

•
Koagulationsforstyrrelser






V

•
Undersøgelser, prøver






F

•
Observation, behandling






F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 23

Behandling af præeklamsi/eklamsi, Obstetrisk  Anæstesiudvalg, 15 september, 2008, 

www.dasaim.dk
Emne 12 
Endokrinologi

Antal lektioner:
6

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Stressrespons: 







V

•
Efter kirurgi

•
Traume

•
Infektionssygdomme

•
Blod glucose regulation

Diabetes Mellitus:

•
Type 1 og 2






V

•
Hypoglycæmi






F

•
Ketoacidose






F

Diabetes – faste – kirurgi






F

Endokrine intensive problemstillinger




V

Binyrebarkinsufficiens






V

Steroidsubstitution






V

Hyper/hypocalcæmi.






V

Akut hyperthyrodisme






V

Addisonskrise (endokrint shock)





V

Symptomer, observationer, diagnostik og behandling


F

Litteraturforslag:


Otkjær, Steen M. Kompendium om organismens stressrespons. Rigshospitalet, maj 1997: side 1 – 14, kompendium

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 37 & 38

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 21 & 22

Emne 13.1
Børn 



Respiration og cirkulation

Antal lektioner:
6

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Respiration og respirationssvigt

•
Respirationsfysiologi hos børn





F

•
Det respirationsinsufficiente barn:





V


- årsager herunder IRDS/ARDS/RS/ RDS




V


- udvikling, klinisk billede, symptomer og behandling



F


- infektion







F


- obstruktion af øvre luftveje





F

•
Forebyggelse af komplikationer





F

•
Blodgasvurdering/behandling/strategi




F

•
CPAP behandling






F

•
Respiratorbehandling og ventilationsstrategier



F

•
Komplikationer til respiratorbehandling og behandling af disse

F

•
Observation, monitorering og pleje af det intuberede barn


F

Cirkulation og hjerte- kredsløbssvigt:

•
Kredsløbsfysiologi hos børn 





V

•
Det cirkulatorisk insufficiente barn, symptomer og behandlingsprincipper
F

•
Genoplivning af børn






F

•
Observation, monitorering og pleje af det cirkulatorisk insufficiente barn
F

•
Termoregulation







F

Litteraturforslag:

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 54

Henneberg, Steen & Hansen , Tom (red)

Børneanæstesi

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 3, 4, 10 & 27

 (pdf fil ligger på enterfora)

www.genoplivning.dk
Emne 13.2
Børn 



Sygepleje til børn på intensiv afdeling

Antal lektioner:
4

Underviser: Sygeplejerske

Indhold:

Barnets reaktion på sygdom, ulykke, indlæggelse og plejen i forbindelse hermed
F

•
Børns udtryksformer på de forskellige udviklingstrin



V

Forældres og søskendes reaktion på barnets indlæggelse:

•
Omsorg til forældre til børn, der dør

•
Medinddragelse af familie i behandlings og plejeforløb

Omsorg ved dødsfald







F

Etik ved behandlingsophør






F

Sygepleje til børn på forskellige alderstrin





V

Børns mestringsstrategier







V

 

Sygepleje til det intuberede barn






F

· Stimulering med henblik på fysisk og psykisk udviklingsmiljø:


Newborn Individual Development Care Assesment Programe (NIDCAP)


Tegneterapi


Clowning

Nød dåb









F

Litteraturforslag:

Dyregrov, A. Sorg hos børn. Dansk psykologisk forlag 2007: side 15 – 40

Walther- Larsen, S. Forældres forventning til vurdering af deres børns postoperative smertebehandling. Videnskab og praksis. 1996. s 419 - 421 kompendium

Colvill, G. 2008. The psychologic impact on children of admission to intensive care. Pædiatric Clinics of North America. vol 55. no 3 s 605 – 616 kompendium

Hall, E. 2006 Being in an alien world: Danish parents lived experiences when a newborn or small child is critically ill. Scandinavian jorurnal of caring sciences, vol 19 no 3 s 179 – 185 kompendium

Emne 13.3
Børn 



Væske-, ernæring og transfusionsterapi hos børn

Antal lektioner:
2

Underviser: Læge

Indhold:


Normal væske og energiomsætning hos børn



V

Forstyrrelser i væske og elektrolytbalancen:



V

•
Beregning af elektrolyt/væske deficits

Transfusionsterapi hos børn





V

Ernæring:







V

•
Kalorieberegning

•
Enteral og parenteral 

Litteraturforslag:              

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 54

Henneberg, Steen & Hansen , Tom (red)

Børneanæstesi

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 6 (pdf fil ligger på enterfora)

Emne 13.4
Børn 



Smertebehandling og sedation af børn

Antal lektioner:
2

Underviser: Læge

Indhold:

Smertebehandling







V

•
Smertevurdering/score






F

•
Akutte smerter hos børn






V

•
Smertebehandlingsstrategier og principper, fordele og ulemper 

V

•
Farmakologi ved smertebehandling af nyfødte og større børn


V

•
Alternative måde at lindre smerter på




V

•
Mestringsstrategier






F

Sedation








V

•
Strategier og principper i forhold til sedation af børn



V

•
Præparatvalg, fordele og ulemper





V

•
Pleje af sederede børn






F

Abstinenser








F

Litteraturforslag:


Henneberg, Steen & Hansen , Tom (red)

Børneanæstesi

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 23 (pdf fil ligger på enterfora)

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 54

Hansen, T. Sedering og analgesi til børn i respirator. Videnskab og praksis. 1996. Kompendium

Consensus guidelines on sedation and analgesia in critically ill children. Intensive Care medicine, 2006. Kompendium 

Emne 13.5
Børn 



Postoperative observationer hos børn

Antal lektioner:
2

Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

Anæstesiformer og -midler:






V

•
Farmakologi

•
Fordele og ulemper

•
Forebyggelse af komplikationer

Monitorering af det nyopererede barn:





F

•
Respiratorisk







F

•
Cirkulatorisk







F

•
Renalt








F

•
Observationer i forbindelse med kirurgi




F

•
Lejring








F

•
Temperatur







F

•
Pleje








F

Væske og hæmoterapi i opvågningsfasen:





F

•
Væskestatus, parametre







•
Krystalloider/kolloider

•
Blodprodukter

Litteraturforslag:

Henneberg, Steen & Hansen , Tom (red)

Børneanæstesi

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 30

(pdf fil ligger på enterfora)

Emne 14.1
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling



Dokumentation og kvalitetsudvikling i intensiv afdeling

Antal lektioner: 6


Underviser: Sygeplejerske

Indhold:

Dokumentation af sygeplejen på intensiv afdeling




F

Evidensbaseret praksis på intensiv afdeling.




V

· udvikling i og af praksis

· fra ide til virkelighed

· implementering af viden

Evaluering af pleje og behandling på intensiv afdeling



F

Kvalitetsbegrebet:







V

•
Kvalitetsudvikling

•
Kvalitetssikring i relation til den intensive sygepleje


•
Formål med kvalitetssikring 

•
Niveauer i kvalitetssikring

Metoder til kvalitetsudvikling






F

· Patient sikkerhed

· Utilsigtede hændelser

· Audit

· Akkreditering

Litteraturforslag:

Sundhedsloven:

www.retsinfo.dk
Vejledning om rapportering af utilsigtede hændelser i sygehusvæsnet. (søg: utilsigtede hændelser)

Sundhedsvæsnets kvalitetsbegreber og definitioner.

Kan downloades fra www.dsks.dk under kvalitet -fagligt set. (kan bruges som opslagsværk)

www.sst.dk
sygeplejefaglige optegnelser

Laustsen S. m.fl. Grundlag for metode for måling, dokumentation og forbedring af sygeplejefaglig 

kvalitet. Brug af kvalitetsmål og indikatorer. DSR 2002
Emne 14.2
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling



Juridiske aspekter i relation til intensiv terapi og pleje

Antal lektioner: 3


Underviser: Embedslæge

Indhold:

Ansvar og kompetence






F

Pligter og rettigheder - patientklagenævnet




F

Fejl og forsømmelser






F

Medicolegale bestemmelser





V

Patienters retstilling






F

Lovgivning.







V

Problemstillinger ved dagbøger/fotografering



F

Litteraturforslag:

Jørgensen, Bent C. Legale aspekter - anæstesiologisk set. I: Anæstesi. Mogensen, J V m.fl. FADLs Forlag A/S, Kbh. 2007: side 323-339

Sundhedsloven:

www.retsinfo.dk
Sundhedsstyrelsens lov nr 1350 af 17.december 2008 (autorisationsloven) 

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=121913
Patienters retsstilling Afsnit III (Sundhedsloven (Lov nr 546 af 24/06/2005) https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=10074  

Lov om obduktion og transplantation (Sundhedsloven (Lov nr 546 af 24/06/2005)

http://retsinformation.w0.dk/Forms/R0710.aspx?id=59451  

Lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Lov nr 451 af 22/05/2006) 

Kap. 1-7, Afsnit II & Kap. 13, Afsnit V & Kap. 27

 https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=10269 

Bekendtgørelse om rapportering af utilsigtede hændelser i sygehusvæsenet (BEK nr 451 af 21/05/2007 Gældende) https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=11376 

Emne 14.3 
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling



Sygepleje i et højteknologisk miljø

Antal lektioner:
6


Underviser: Sygeplejerske

Indhold:

Syn på den intensiv sygepleje






F

Sygepleje og teknologi :







F

•
Foreneligt eller uforeneligt

Kommunikation og information – et problem i den intensive praksis


F

PTSD – post traumatisk stress syndrom





F

Den intuberede patients oplevelser og reaktioner




F

Den intensive afdelings miljø.






F

Intensiv syndrompsykose:







F

•
Årsager

•
Kendetegn

•
Forebyggelse

•
Behandling

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 1, 2, 3 og 9

Bergbom, I. Erfaringer fra intensivt terapiafsnit. Klinisk sygepleje – praksis og udvikling. Bind 2. Akademisk Forlag. 2000 side 426 - 437

Griffiths, R. et Jones, C. Intensive care aftercare. Butterworth-Heinemann, Oxford. 2002. Kapitel 11 og 12

Klinisk vejledning for patientdagbøger – findes på adressen: http://www.dsr.dk/msite/text.asp?id=181&TextID=13005 

Egerod, Ingrid. Dagbøger til intensivpatienter. I: Akut, kritisk og kompleks sygepleje (Holen & Winther, red) Munksgaard. 2009 .kap 7.

Almerud, S. et al: Caught in an artificial split: A phenomenological study of being a caregiver in the technologically intense environment I Intensive and Critical Care Nursing (2008) 24, 130 – 136

Wikström, Ann-Charlott et al: The meaning of technology in an intensive care unit – an interview study i Intensive and Critical Care Nursing (2007) 23, 187-195

Svenningsen, Helle et al: Deliriumincidens på tre danske intensivafsnit, Dråben 2010

Emne 14.4 
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling



Etiske og terapeutiske dilemmaer i intensiv afdeling 

Antal lektioner: 6


Underviser: Læge/sygeplejerske

Indhold:

De etiske grundantagelser.






V

Belysning og problematisering af modsætningsforhold mellem det terapeutisk mulige og det etiske hensyn i pleje og behandling af den intensive patient.


F

Litteraturforslag:

Husted, J og Lubcke, P

Filosofi håndbog

Politikkens Forlag A/S, 2001

Side 221- 296 

*Side 197 – 221 og side 297 – 318 

Bülow, H. H. 

Afslutning af udsigtsløs terapi. Ugeskrift for læger, 19 feb. 2007.

http://www.ugeskriftet.dk/portal/page/portal/LAEGERDK/UGESKRIFT_FOR_LAEGER/TIDLIGERE_NUMRE/2007/UFL_EKCMA_2007_8
Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 2
Evt:

Birkler , Jacob. Etisk håndværk. 

Håndtering af etiske dilemmaer i klinisk praksis. 2009

Munksgaard

Emne 14.5
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling

Patient og pårørende - stress og krise reaktioner

Antal lektioner: 6


Underviser: Psykolog/sygeplejerske

Indhold:

Krise, reaktion og intervention 





F

Stress, mestringsstrategier





F

Tab, sorgprocesser






F

Sygepleje til patient og pårørende i krise




F

Personale reaktioner, personaleomsorg og kollegial støtte


F

Lidelse








F

Patient – pårørende reaktioner på livstruende sygdom


F

Kriseforståelse /pårørendes behov





F

Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 3 og 4

Falk, Bent. At være – der hvor du er. Om samtale med kriseramte. 

Nyt Nordisk Forlag Arnold Busck 2001: side 1-82.

Morse, J. Udholdenhed og lidelse hos en brandsårspatient. I : Klinisk sygepleje – praksis og udvikling. Akademisk Forlag 2000. Bind 2. side 518 - 533

Ågård, Anne Sophie & Maindal, Helle Terkildsen: Interacting with relatives in intensive care unit. Nurses´perceptions of a challenging task I Nursing in Critical Care 2009, Vol 14 no 5

Sorg og intensive sygepleje til døende:

Fridh, Isabell et al: Doing one´s utmost: Nurses´descriptions of caring for dying patients in an intensive care environment I Intensive and Critical Care Nursing (2009) 25, 233 – 241

Dalsgaard, Karen Marie: Døden som brud I antologien Memento Mori red. Michael Hviid 2008

http://www.kræftrehabilitering.dk/nyheder/Boganmeldelse%20HPH%20dec08.pdf )

Børn som pårørende på hospitaler, 2009 kan hentes på dette link:

http://www.cancer.dk/NR/rdonlyres/068E6355-A8DC-4051-A035-FF039781F6B9/0/Rapport_Boern_som_paaroerende_paa_hospitaler_ny_farve.pdf 

Emne 14.6
Dokumentation, etik og kvalitetsudvikling



Litteratursøgning

Emnet ligger i den kliniske del af uddannelsen

Antal lektioner:
3

Underviser: Sygeplejerske/bibliotekar
Indhold:

Hvordan finder man relevant viden i relation til et emne.

Søgning:

•
Systematisk/usystematisk

•
Litteratur/artikler


•
Emneord

•
Databaser

Litteraturforslag:

Holm, Søren. Nord, Marianne. Litteraturvurdering. I: Dokumentation og kvalitetsudvikling. (Egerod, Ingrid red.). Nyt Nordisk Forlag Arnold Busck, Kbh.2000: side 105 -114 

Munch Kristiansen H, Buus N, Tingleff EB, Blach Rossen C. Litteratursøgning i praksis: begreber, strategier og modeller. Sygeplejersken

2008;108(10 - Tillæg):2-8.
Emne 15 
Opvågningspatienten

Antal lektioner: 6 

Underviser: Læge/ sygeplejerske

Indhold:

Anæstesiformer/midler







V

•
Generel anæstesi, lokal analgesi, centrale blok, sedering 

og kombinationer.







V

•
Anæstesigassser 






V

•
Intravenøs anæstesi 






V

•
Præmedicin







V

•
Faste og klargøring






F

Monitorering af den nyopererede patient





F

•
Respiratorisk

•
Cirkulatorisk/temperatur

•
Renalt

•
Specielle monitoreringstiltag/obs i forbindelse med kirurgiske indgreb

•
Lejring

•
Specielle forhold

Postoperativ smertebehandling specifikt til opvågningspatienten


F

•
Smertevurdering

•
Administrationsformer, fordele og ulemper

Komplikationer i forbindelse med anæstesi og operation



V

PONV









V

•
Respirationsinsuficiens






F

•
Restkurasering







F

•
Blødning







F

•
Shivering







F

Væske- og hæmoterapi i opvågningsfasen





F

Sygepleje til opvågningspatienten






F

•
Forebyggende tiltag i opvågningsperioden

Udskrivelse fra opvågningsafdeling





F

•
Udskrivningkriterier 

Litteraturforslag:

Pedersen, Tom. Observation og behandling i opvågningsfasen. I: Anæstesi. Mogensen, Jørgen m.fl. FADLs Forlag A/S, Kbh. 2007: side 291 – 299 og 311-320

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 22

www.medicin.dk
anæstesi

Dahl, J. & Kehlet, H. Behandling af postoperative smerter . Ugeskrift for læger. 168/20 15.maj 2006 s 1986 - 1988

Nielsen, J. & Ahlburg, P.Postoperativ kvalme og opkastning. Ugeskrift for læger. 168/1 2 januar 2006  s 40-43

Emne 16
Sedation og smertebehandling

Antal lektioner:
6

Underviser: Læge/ sygeplejerske

Indhold:

Behandling af akutte smerter:






V

•
Smertefysiologi







V

•
Smertetyper







V

•
Smertescoring fx VAS

•
Klinisk farmakologi med vægt på aktive metabolitter, udskillelsesveje og 
V


halveringstider

•
Administrationsformer 






F

Praktisk  klinisk - smertebehandling





F

•
Alternative behandlingsformer





V

Sedationsbehandling









•
Sedationsstrategier






V

•
Klinisk farmakologi med vægt på aktive metabolitter, udskillelsesveje og 


halveringstider







V

•
Indikationer







V

•
Administrationsformer






F

•
Sedationsscore







F

Abstinenser








F

Sygeplejemæssige observationer 






F


Litteraturforslag:

Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. Kapitel 6 og 7

Lægemiddelkataloget. www.medicin.dk
 for de enkelte relevante præparater.

Larsson, Anders & Rubertsson, Sten (red)

Intensiv Medicin

Fadls Forlag. 2008

Kapitel 53

Emne 17 
Apparatur og fejlfinding

Antal lektioner:
2 

Underviser: Medicotekniker

Indhold:

Elsikkerhed.








V

Patientsikkerhed.








F

Personalesikkerhed:







F

•
Forebyggelse

•
Vurdering

•
Behandling 

Søgning af fejlkilder ved intensivt udstyr.





V

Litteraturforslag:


Sigurd, Bjarne. Elektricitetsulykker. Medicinsk kompendium. Nyt nordisk Forlag Arnold Busck 1999. 15. udgave: side 2799 - 2801 

Hofmann, Bjørn. 

Infusjonsapparatur, Håndbok for helsepersonell. Universitetsforlaget. Oslo 1998 

side 101 - 139

Emne 18
Introduktion, Prøver, Evaluering mm.

Antal lektioner:
3

Underviser: Kursusleder

Indhold:


Introduktion:

•
Introduktionsmøde

•
Præsentation

•
Praktiske oplysninger

•
Specialuddannelsens historie, organisering, råd, udvalg mm.

•
Uddannelses mål

•
Uddannelsesordning, bekendtgørelse, cirkulære

•
Krav, forventninger, samarbejde

•
Pædagogik, læse, lære, studiegrupper mv.

•
Litteratur og referencer

Indhold af den teoretiske prøve:

•
Regler, spørgsmål

•
Hjælpemidler mv.

•
2-timers prøven

Evaluering af teorikurset

Litteratur:

Cirkulære nr. 92 af 26. juni 1997 om specialuddannelsen for sygeplejersker i intensiv sygepleje fra Sundhedsstyrelsen.(udleveres)

Landsdækkende opgavekriterier og redaktionelle krav for afsluttende skriftlig opgave ved Specialuddannelsen for sygeplejersker i intensiv sygepleje  (februar 2007) (udleveres på uddannelsesstedet)

Uddannelsesordning og uddannelsesmappe for specialuddannelsen for sygeplejersker i intensiv sygepleje (udleveres på uddannelsesstedet)

Emne 19  Intensiv sygepleje 

Antal lektioner: 10

Underviser: Sygeplejersker

Mål:
At  kursisten får mulighed for at fordybe sig i en sygeplejefaglig problemstilling - efter egen interesse - og dermed får lejlighed til at begrunde egne handlinger med relevant teori. 


At kursisten arbejder problemorienteret og opsøger viden i forhold til en given problemstilling, drøfter denne viden samt forholder sig kritisk til den.


At kursisten oplever at være med til at udvikle sygeplejen til den akut og kritisk syge patient.

Indhold:



Dag 1



Oplæg fra underviserne 





Præsentation af de udvalgte situations beskrivelser 

Refleksion over de indlejrede problemstillinger

Valg af problemstilling  i grupper  

Arbejde i grupper med den udvalgte problemstilling

Valg af teori i henhold til problemstillingen

Vejledning i grupperne incl litteratur

I den mellemliggende periode arbejdes der med problemstillingen som hjemmeopgave



Dag 2

Gruppefremlæggelse

Metode:

Kursisten får udleveret en case. Casen indeholder en konkret situation fra plejen , fx relateret til blødning, levercoma, sårpleje, væskebehandling, ernæring, eller andet. Arbejdet foregår i grupper.


I perioden mellem 1. og 2. dag  skal der arbejdes med de sygeplejefaglige problemstillinger der er indeholdt i casen. Der tilbydes vejledning til grupperne


Denne beskrivelse danner grundlag for undervisningen på sygeplejedagene.
Litteratur:
Vil blive valgt i samråd med underviserne i forhold til temaerne.


Guldbrandsen, Tove & Stubberud, Dag-Gunnar. (red) 

Intensiv sykepleie. 

Akribe. 2005. 

13. Teoretisk prøve

13.1 Teoretisk prøve - form og placering


Teorikurset afsluttes med teoretisk prøve.

Formål  



At kursisten dokumenterer den erhvervede teoretiske viden


At kursisten viser indsigt i og overblik over de teoretiske forudsætninger, der dan
ner grundlag for at kunne varetage den komplekse sygepleje til kritisk syge patienter i alle aldersgrupper, på intensiv - og opvågningsafdelinger

Mål 



At kursisten kan redegøre for relevant sygeplejefaglig teori i forhold til den kritisk syge patient og dennes pårørende


At kursisten kan redegøre for den sygdomslære og viden om og kendskab til det medicinske faglige område, der er nødvendig for at kunne observere og forstå ændringer i den kliniske tilstand, hos kritisk syge patienter


At kursisten kan relatere den teoretiske viden til praksis i behandlingen og plejen af den kritisk syge patient.

13.2 Prøveform



Individuel skriftlig prøve.


Prøven vil bestå af multiple choice og cases


Prøven foregår flere steder i Danmark på samme tid med samme spørgsmål
13.3 Kriterier for bedømmelse af besvarelsen udfra 7 trins skalaen


Kursisten skal have besvaret over 50% af spørgsmålene korrekt for at opnå karakter
ren 02.


Multiple choice spørgsmålene giver 1 point


Case opgaverne giver max. 15 point


Mini essay giver 5 point

13.4 Beskrivelse af 7 trinsskalaen:

12:
Karakteren 12 gives for den fremragende præstation, der demonstrer udtømmende opfyldelse af fagets mål, med ingen eller få uvæsentlige mangler. 

10:
Karakteren 10 gives for den fortrinlige præstation, der demonstrer omfattende
opfyldelse af fagets mål, med nogle mindre væsentlige mangler.

7:
Karakteren 7 gives for den gode præstation, der demonstrer en mindre grad af opfyldelse af fagets mål, med en del mangler.

4:
Karakteren 4 gives for den jævne præstation, der demonstrer en mindre grad af opfyldelse af fagets mål, med adskillelige væsentlige mangler.

02:
Karakteren 02 gives for den tilstrækkelige præstation, der demonstrer den minimalt acceptable grad af opfyldelse af fagets mål.

00:
Karakteren 00 gives for den utilstrækkelige præstation, der ikke demonstrer en acceptabel grad af opfyldelse af fagets mål.

-3:
Karakteren gives for den helt uacceptable præstation.

Kilde:

 www.uvm.dk
13.5 Krav til spørgsmål ved den teoretiske prøve


Videns kravet til den teoretiske prøve fremgår af den enkelte pensumbeskrivelse. 


Spørgsmålene er udarbejdet af undervisere på teorikurserne og af repræsentanter fra teorigrupperne. Repræsentanterne fra teorigrupperne og det Landsdækkende prøveråd vil sammen med kursuslederne udgøre eksamensgruppen. 


Ved formuleringen af cases skal der gives kursisterne mulighed for at 


demonstrere selvstændig problemløsning og træffe valg mellem væsentlige og uvæsentlige elementer i besvarelsen (skal kunne give 13).


Spørgsmålene skal formuleres entydigt og uden “fælder” i et let forståeligt sprog

13.6 Procedurer og forholdsregler ved den teoretiske prøve


Individuel skriftlig prøve


Varighed på 2 timer


Vil foregå i lokale med vagt


Kursisten må medbringe lommeregner 


Kursisten  må ikke medbringe noter/bøger


Kursisten skal skrive med kuglepen, må gerne bruge kladdepapir, dette skal sammen med opgaven afleveres igen.


Kursisten må forlade lokalet ved toiletbesøg (med følge)


Hvis vagten bliver bekendt med at en kursist snyder, bortvises kursisten fra den teoretiske prøve.

Vedrørende: Ansøgning om forlænget tid til teoretisk prøve, jf. Bekendtgørelse om prøver og eksamen i erhvervsrettede uddannelser (BEK nr. 766 af 26/06/2007, §18).

Der kan jf. BEK nr. 766 af 26/06/2007, søges om forlænget tid til teoretisk prøve for kursister der har andet modersmål end dansk eller som har dokumenterede læse eller skrivevanskeligheder (primært dyslexi). 

”Prøverne aflægges på dansk, jf. dog stk. 2 og 3. Prøverne kan eventuelt aflægges på svensk eller norsk i stedet for dansk, medmindre prøvens formål er at dokumentere eksaminandens færdigheder i dansk” (BEK nr. 766 af 26/06/2007, §17)

”Institutionen tilbyder særlige prøvevilkår til eksaminander med fysisk eller psykisk funktionsnedsættelse, til eksaminander med tilsvarende vanskeligheder samt til eksaminander med et andet modersmål end dansk, når institutionen vurdeer, at dettte er nødvendigt for at ligestille sådanne eksaminander med andre i prøvesituationen. det er en forudsætning, at der med tilbuddet ikke sker en ændring af prøvens niveau” (BEK nr. 766 af 26/06/2007, §18)

Specialuddannelsen følger fortolkningen af bekendtgørelsen, som den praktiseres på grunduddannelsen, hvorefter kursister der kan dokumentere ovennævnte sproglige vanskeligheder, kan få forlænget prøvetiden med 15 min./time – dvs. ½ time ekstra til den nuværende 2 timers teoretisk prøve.

For kursister med andet modersmål end dansk, gives forlængelsen uden yderligere dokumentationskrav, hvis kursisten har gennemført sin grunduddannelse i andet land. For kursister der har gennemført grunduddannelsen i Danmark, kan der gives forlængelse hvis kursisten kan dokumentere, at der under grunduddannelsen har været givet særlige prøvevilkår. Der gives ikke forlængelse for kursister med svensk eller norsk hovedsprog, da prøver kan aflægges på disse sprog. 

For kursister med dyslexi skal der fremsendes dokumentation for problemets omfang, sædvanligvis psykologisk testning. Der kan i denne situation, ud over forlænget tid gives mulighed for at skrive på pc med stavekontrol og separat prøvelokale.

Ansøgning om forlænget tid til teoretisk prøve, fremsendes til formanden for specialuddannelsesrådet i Region Hovedstaden eller Region Sjælland.

13.7 Krav til censorer 


Censorer bør bestå af repræsentanter fra det regionale specialuddannelsesråd, teorigruppen og kursusleder.

13.8 Forholdsregler ved ikke bestået prøve eller sygemelding


Kursisten kan  gå op til den teoretisk prøve max. 3 gange.

13.9 Ved dumpning 1. gang: 


Kan kursisten evt. følge nyt teori hold og gå op med dette.


Hvis kursisten følger det næste teorihold, vil uddannelsesperioden i klinikken blive forlænget tilsvarende.


Opgaven rettes af censor der ikke rettede opgaven sidste gang.

13.10 Ved dumpning 2. gang: 


Her må den uddannende afdeling evaluere, om der skal iværksættes yderligere indsats, evt. deltagelse i udvalgte teoretiske emner på teorikurset og derefter teoretisk prøve med dette teorihold.

13.11 Ved dumpning 3. gang: 


Må dette medføre at specialuddannelsen ikke kan gennemføres.

13.12 Sygemelding:


I forbindelse med sygemelding, skal der efterfølgende afleveres en lægeerklæring, ellers tæller dette som en ikke bestået prøve. 

Kursisten tilbydes teoretisk prøve indenfor 4 uger


Eksamensgruppen sammensætter ny opgave


Prøven rettes af 2 personer fra censorgruppen


Resultatet meddeles kursisten skriftlig indenfor 2 uger

14.  Klage og ankemuligheder for kursisterne.


Kursisterne kan klage over:



- prøvens spørgsmål 



- forløbet af den teoretiske prøve



- bedømmelse af besvarelsen


Klagen skal være skriftlig og begrundet og fremsendes til kursusleder senest 2 uger efter afgivet prøveresultat. Kursusleder sender klagen videre til eksamensgruppen.


Senest 2 uger efter at klagen er modtaget, skal afgørelsen i sagen være færdigbehandlet og meddelt klageren skriftlig.

14.1 Behandling af klagesag:

Eksamensgruppen kan enten:

1. 
Foretage ny bedømmelse

2. 
Tilbyde omprøve

3. 
Afvise klagen


I alle tilfælde opbevarer kursuslederen klagen og dokumentationen for klagesagsbehandlingen.

Ad.1 
I tilfælde af uenighed i eksamensgruppen, om hvorvidt en ny bedømmelse skal foretages eller om klagen skal afvises, skal en ny bedømmelse foretages. En ny bedømmelse kan aldrig medføre, at der tildeles lavere karakter end opnået ved prøven.


Vedrører klagen, forhold der også har betydning for de andre kursister, f.eks. dårligt formulerede spørgsmål som har givet anledning til forkerte besvarelser, skal alle kursister omfattes af ny bedømmelse. Kursisterne får skriftlig besked herom.

Ad.2 
I tilfælde af uenighed i eksamensgruppen om, hvorvidt klagen skal afvises eller der skal tilbydes omprøve, afgøres sagen ved flertal. Såfremt flertal ikke kan 


opnås, inddrages formanden for specialuddannelsesrådet. Vedrører klagen forhold af væsentlig og generel betydning, tilbydes omprøve til alle kursister indenfor 6 uger. Dette bør dog kun iværksættes såfremt opgaven er behæftet med mange fejl.


Nye bedømmere udpeges blandt specialuddannelsesrådets medlemmer.

Ad.3 
Klagen kan afvises, såfremt der er enighed herom i eksamensgruppen. Begrundelsen for afvisning fremsendes skriftlig til klageren. Specialuddannelsesrådet orienteres.

15. Ankemuligheder:


Eksamensgruppens behandling og afgørelse kan ankes af klageren. Anken skal være skriftlig og begrundet og fremsendes til kursusleder senest 2 uger efter klageren er blevet bekendt med eksamensgruppens afgørelse.


Specialuddannelsesrådet udpeger på denne baggrund 2 censorer (ankenævnet) som ikke er medlemmer af eksamensgruppen.

15.1 Ankenævnet kan: 


Afvise klagen


Forhøje karakteren


Give tilbud til hele holdet om ny prøve


Beslutte at ny bedømmelse skal foretages


De 2 censorer skal være enige, ved uenighed er det formanden for specialuddannelsesrådets afgørelse.


Ankenævnets afgørelse meddeles senest 2 måneder efter anken er indgivet og sendes i kopi til formanden for specialuddannelsesrådet.

16. Litteratur

16.1 Opsøge litteratur
Teorigruppen er ansvarlig for, i samarbejde med underviserne, at opsøge ny og relevant litteratur. 

16.2 Udarbejde og godkende litteraturliste

Det er teorigruppens ansvar at opsøge relevant dansk og udenlandsk litteratur, som hvert ½ år skal evalueres sammen med pensumbeskrivelserne
Al materiale til teorikurset skal godkendes af det landsdækkende teoriudvalg.

Teoriudvalget er ansvarlig for, i samarbejde med underviserne, at opsøge ny og relevant litteratur. 

Udarbejde og godkende litteraturliste
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