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Kursens upplaggning

Kursen inleds i grupper om 5 — 20 deltagare med 3 timmars seminarium i sdkerhet och
hogtillforlitlighetsorganisationer (HRO), stress och prestation, hogpresterande arbetslag och
metoder for sakert arbete i komplex arbetsmiljo.

| en grupp om tva lakare och fyra sjukskoterskor/underskoterskor tranas deltagarna en heldag
med hjalp av in-situ patientsimulering pa autentiskt intensivvardsrum i sakert samarbete enligt
Crew Resource Management (CRM). Varje grupp tranas i 3 — 4 scenarier om 20 — 30 minuter
och far aterkoppling i efterféljande debriefing.

Vid senare tillfalle far tva grupper at gdngen uppfoljning under 1 timme for gemensam
reflektion dver traningen och dess behallning.

Kursens traningsmal

Deltagaren ska utfora klinisk topp-till-ta-undersokning och utfora initiala atgarder (ABCDE),
samarbeta enligt principerna fér CRM (rollférdelning och kommunikation), och tillkalla hjélp
nar han/hon patraffar en intensivvardspatient som férsamrats avseende vitalfunktioner.

Deltagare

Deltagare som genomfort hela utbildningen bestaende av inledande seminarium,
simulatortréaning och uppféljning.

Totalt Svarat Ej svarat
Lakare 16 12 4
Sjukskoterska 24 20 4
Underskoterska 8 7 1
Totalt 48 39 9

Skala for fragorna

1 2 3 4 5 6
Mkt Liten Ganska Ganska Stor Mkt Vet ej/
Liten liten stor stor Ej
tillampbar
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Innehall och mal

901. Hur svarade simulatorkursen mot kursbeskrivningen (férelasningen)?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ gj tillampbar
33| 4,70 |1,02| 6 5 5 5 2 6

e Teori ar svar att 6verfora till praktik.
e For lang tid mellan teori - praktik.
e Ursékta, glomde lasa artikeln!!

902. I vilken utstrackning anser du att simulatorkursen byggde vidare pa din tidigare
kunskap och forstaelse?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
38| 4,89 |1,09| 6 6 5 4 2 1

e Nagot liknande ingick i min vidareutbildning.
e Kande mig utanfor.

903. I vilken utstrackning anser du att simulatorkursens uppléggning (introduktion,
demonstration, 6vning, aterkoppling) varit lamplig for att uppna utbildningsmalen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ gj tillampbar
38| 5,13 |0,93| 6 6 5 5 2 1

e Uppféljningsseminariet ej relevant i sin nuvarande utformning. Kéndes ej kopplat till
scenarierna utan som en fristdende fortsattning pa 1:a forelasningen.
e Skulle kunna trana sa klart mer vid fler tillfallen.

904. 1 vilken utstrackning anser du att litteraturen var ett stod for ditt larande under
simulatorkursen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
35| 3,83 |1,01] 6 5 4 3 1 4

e Har inte tittat pA dom mer an en gang.
e GIlomde lasa artikeln, hade ej fattat att jag skulle gora det.
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905. | vilken utstrackning anser du att utbildningshjalpmedlen (patientsimulator,
scenario, video) var ett stéd for att uppna malen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
37| 5,62 |0,68| 6 6 6 5 4 2

e Overkligt.
e Men det beror pa vilka patientfall det blev.

906. I vilken utstrackning anser du att lararna (instruktérerna) formadde att stodja ditt
larande under kursen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
39| 5,03 |1,16] 6 6 5 5 2 0

o Ledarfokuserat.
e De hann egj till min funktion, for mycket fokus pa ledarna.
e FOrvirrande att Mats var med. 1 st for mycket.

907. I vilken utstrackning anser du att aterkopplingen/examinationen var lampligt
utformad med hénsyn till kursmalen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
34| 4,71 |124| 6 6 5 4 2 5

Mer fokus pa sakerhet &n teamarbete under uppféljningen.
Debriefing?

Blev kallad med kort varsel, kunde ej narvara.

For stort fokus pa ledaren.

Blev kallad for sent.

Lite kort tid.

Var ej dar pga semester.

908. Overlag — hur utmanande (kanslomassigt, mental eller fysiskt) upplevde du
simulatordvningen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
37| 4,68 |1,13]| 6 5 5 4 2 2

709. I vilken utstrackning anser du att du tillagnat dig tillampbara teoretiska
kunskaper?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
38| 4,55 |1,06| 6 5 5 4 2 1

e Fick ingen mojlighet att visa vad man kan.
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710. I vilken utstrackning anser du att du tillagnat dig tillampbara praktiska
fardigheter?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ej tillampbar
371 4,49 |1115| 6 5 5 4 2 1

e Dock kravs ett hogre tempo pa utbildningen for fa kan nu. Mer krav pa IVAs
organisation att jobba enligt rutinerna.

911. I vilken utstrackning anser du att du tillagnat dig tillampbara forhallningssatt
(attityder, beteenden, synsatt, varderingar, formagor)?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ¢j tillampbar
38| 4,95 |1,09| 6 6 5 4 2 1

e Kirdvs att alla tillampar det.

712. 1 vilken utstrackning anser du att kursen hjalpt dig att utveckla ett kritiskt
tankande?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ gj tillampbar
38| 4,89 |1,06| 6 6 5 4 2 1

e Fungerar bara om alla har samma kunskaper.

Tillampning efter utbildning

606. Kommer du for egen del kunna tillampa det Du lart Dig i Din kliniska vardag?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ gj tillampbar
34| 5,12 |091] 6 6 5 5 3 5

e For fa kan.
e FOrsoker det i alla fall.
e Inget nytt.

607. Har utbildningen givit Dig stdd (t ex material och metoder) att formedla din
nyvunna kompetens vidare till kolleger och medarbetare i din verksamhet?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ gj tillampbar
35| 4,40 |1,12| 6 5 5 4 1 4

e Vilken nyvunnen kompetens?
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Allméan bedémning

716. Vilket ar ditt samlade omdome om kursen?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ gj tillampbar

35| 5,37 |1,06] 6 6 6 5 2 2

Bra.

Nagot for mycket med utvarderingen an att halla pa med traningen
Bra.

Bral

Kanon!

610. Skulle du rekommendera utbildningen till kollega i en situation liknande Din?

n |Medel| SD [Max| 0,75 |Median| 0,25 [Min|Vet gj/ ej tillampbar

38| 553 |1,18| 6 6 6 6 1 1

Beror pa kunskapsnivan.
Utformat pa ett annat sétt.

730. Hur lang tycker du att en simulatorkurs ska vara?

1tim 2 tim 4 tim 1 dag 2 dag 1 vecka vet g

0 0 4 10 19 1 2

Maste upprepas 4 ggr / ar.

Upprepa garna 1g / ar men i kortare version.

Skulle upprepas ett par ganger, med ett kort uppehall, inom 2 manader!

1-2 dagar repeterat ev. nagra ganger per ar.

Tre dagar. En dag med varje sista Y2 dag.

Forelasning foregangen traningen, inte 2 manader fore tack.

Man maste ha mer tid for att prata om speciella situationer, t ex om man inte kommer
overens angaende behandling eller hur verkar jag pa andra néar jag &r stressad.

731. Hur ofta tror du det vore bra for dig under din framtida yrkeskarriar att ga en
simulatorkurs?

lg/

varannat
n 1g/méan |1g/Y% ar| 1g/éar ar 1g/5a&r |aldrig mer| vet ej
23 1 12 20 3 0 0 3

simulatorcentrum

| borjan en gang i manaden. Sedan glesa ut ju mer det tillampas.
”Traning ger fardighet”(?)
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Utveckling av utbildning

713. Kursens styrkor? (Ange de tre viktigaste)

e Ge alla samma grund for teamarbetet. Systematiskt upplagt. Bra scenarios.

o Professionella instruktorer under teamtraningen. Realistiska, val utvalda scenarier. Bra
feedbacksystem.

e Simulatortréning. Videouppfdljning. Diskussionen kring videoppféljning.

e Larorikt, manga viktiga faktorer framkom. Intressant.

e Attt det finns tydliga mal for sessionerna. Den konstruktiva kritiken. Att jag fick upp 6gonen
for vikten av tydlig kommunikation.

e Samla en hel personalgrupp...sann syn! Ge alla verktyg att praktiskt arbeta pa likvardigt satt.
Fa alla att forsta vikten av hur man samarbetar!

e Attall personal kommer ga igenom samma utbildning. Att fa trana i realistiska, "verkliga”
situationer.

e Teamtraning. Férhoppningsvis ett standardiserat arbetssétt.

e Brahandledning innan och under. Bra att far sitta som askadare bakom skarmen. Man far en
paminnelse om att hjalpa varandra istallet for att kritisera.

e Mycket bra att trana i nagorlunda verklig situation, trots att det inte ar pa riktigt. Ger
sjalvkannedom. Kunskaper tilldmpbara i vardagen. Bra, uppmuntrande feedback. (Ibland lite
for snéll)

o Kompetenta instruktdrer. Genomténkt upplagg for kursen. Stimulerande évningsuppgifter.

e Gora att man kommer ihag vad man larde sig en gang. Trana ovana / ovantade situationer.
Om alla har genomgatt traningen bra sétt att ta emot patienten. Kan ha en akutsituation.

e Praktisk inlarning i verklig miljo. Valunderbyggda metoder / tekniker (rad tillvagagangssatt)
Bra struktur.

e Realistiska fall. Bra genomgang infor fallen. Kul.

e Bratillsammans i IVA miljé med IVA fall. Bra handledning (Petter, Mats)

e Kand miljo och arbetskamrater. Bra forel&sare. Icke frammande situationer.

e Enkelhet. Tydlighet. Latt att komma ihdg — budskapet forstas.

e Liten grupp. Funktioner ”Patient”. Bra handledning. Ett gemensamt tank.

e Brastruktur. Det gav mycket input som kan appliceras i verkligheten. Kénde att ni lyssnade,
"folk” Gppnar sig.

e Braledare. Plats — pa min arbetsplats. Stod fran klinikledning.

e Scenarier. Video.

e Realistiskt. Larorikt.

e Att se ett upplevt kaos utifran.

e Vi far trana pa "hemmaplan” i en miljo vi kanner igen. Utbildarna ar delvis personer vi kéanner
igen och arbetar med.

e Videon. Dockans verklighet.

e Teori? Engagemang. Inlevelse. Fortroende.

e Teamtraning. Se sig sjalv pa film. Se andra pa film.

o Realistisk traningsmiljo. Mojligheter till diskussion och reflektion om eget och andras
agerande.

e Utrustning. Teoretisk genomgang innan 6vning. Ova utbildad handledare.

e Sjalvanalys. Kommunikation. Interaktion.

e Forstarka sakerhetstankandet. Ett 6kat teamtankande. Ge en gemensam grund att utga ifran.

e Teoretiska kunskaper. Kommunikation. Struktur.

e Teorin. Traningen. Uppfdljningen.

e Att ldra sig ABCDE.
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714. Kursens svagheter? (Ange de tre viktigaste)

e Jag tycker att man kan 6ka tempot under teamdagen. Svart att fa ihop aterkoppling.

e “Oklart” andamal med uppféljningsseminariet. Ej tillatande diskussionsmaterial under den
initiala férelasningen.

e Seminariet efter simtraningen. Svarigheter dverfora kunskap inom flyg etc till sjukvard. Lite
installning av "fralsningsmote” att det skulle existera ett "ratt” resp. "fel” forhallningssétt.

e Ev. scenarier med bara ssk + usk eftersom verkligheten ser ut sa ibland.

e Kort tid med traning. Fick snabba pa med genomgangen.

Scenarierna ar sa spannande att man inte alltid tanker pa hur man agerar, a andra sidan tas det

ju upp i eftersnacket.

Skulle vilja ha ytterligare en dag med simulatorn. Mycket fokusering pa ledaren.

For mkt fokus pa ledaren. For kort tid for genomgang av patientfall.

Svart att veta vad som ska hamtas utanfor salarna.

Blir for ldkarens del beddmning av kunskap, roll, samarbete och de andra kategorierna bedéms

inte vara lika hart. Jobbigt mentalt — daligt sjélvfortroende. Miljo man inte &r van vid. Jobbigt

med alla enkater.

e FOr mycket pappersgrejer. Forskning verkar vara viktigare an larande. Verkar for abstrakt

(men trdnar man, vad hénder sedan efter detta?)

Vore 6nskvart att hela gruppen halls samlad &ven under genomgangen i slutet.

For kort tid att se “filmerna”. Mer tid.

Kort om tid for utvardering av fallen. Hann inte titta s& mycket pa filmerna.

For kort. For stressigt. Hade varit bra om vi kunde ha &tit lunch tillsammans for att “prata av

0ss.”

e Viss svarighet att leva sig in i fallen. 1 dag lite for kort tid for fallen. Bor ske med viss
regelbundenhet.

e  For kort. (Hinner ej med sa manga scenarier).

e Villhaen TT om en manad.

e Lang tid mellan foreldsning / sim.traning. Att lakare ej var med pa forelasning infor
sim.tréning.

e  Skulle kunna skicka ut mer info innan kurs. Man vet ibland inte om det uppstar “dockfel” eller

riktigt fel.

For lang.

I slutet av dagen &r man mindre mottaglig och engagerad p.g.a. att traningen tar pa krafterna.

For langt mellan teori och praktik 1 person for mycket.

Otydlighet scenario (egen upplevelse). Overklighet.

Onskar att ledarna skulle vara mer provokativa och utmanande for att vacka diskussion och

argument i gruppen.

For lite tid.

e Dockan ej optimal. For manga enkater. For kort tid.

e Far alla samma information under SIM dagarna da de skiljer sig at i uppfattning hos
mottagarna? Om man far olika uppfattning blir det positiva i fraga 713 borttappad.

e Feed-back i grupparbete. Vet ej vad skall man férandra? Hur kan man ge negativ feed-back till
foljare?

e Lite for kort tid pa scenarierna.

e Konstiga patientfall.
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715. Forslag till forbattringar av kursen? (Ange de tre viktigaste)

e Fler scenarios / dag. Uppfoljning - koppling tréning — intro.

e  Uppfoljningsseminarium som riktar sig pa specifika fragestallningar, problem de som
observerades i den enskilda gruppen. Reflektioner kring detta sa dar lite efterat.

e Fokusera pa simulatortraningen samt den inledanden forelasningen. Béttre trana fler scenarier

med chans till férbattring.

Scenarier med ssk som ledare.

Langre tid sa att arbetssattet "fastnar” &nnu mer. Att en uppféljningsdag bestams i forvag.

Battre forberedande forelasning.

Kor scenarier och aterkoppling direkt. Farre utvéarderingar av sjalva kurstillfallet. Kortare

tillfallen att trana men oftare om aret.

Betona betydelsen och planera for ovanstaende.

e Mer tid for kursen. Atertraff och mer diskussion ett tag efter genomgangen kurs.

Langre. Ev. olika deltagare andra dagen / gangen. Gemenskap hela dagen, t.ex. lunch / kaffe

ihop for att ”prata av 0ss”. Det behdvs for att koncentrera oss pa uppgiften.

Gaérna fler dagar for kursen.

Fler tillfallen / regelbundet.

Likna IVA lite mer, mediciner.

Upprepad traning i tat foljd. Traffar med “teamet” dvs lakare, ssk, usk for diskussioner.

For in koncepten i vardagen. T.ex. SBAR och ABCDE som rapporteringsmall pa IVA.

Aterkommande 6vningar.

Mer tid for diskussioner.

Mer tid for scenarier. Béttre docka. Kortare tid mellan foreldsning och évning.

Battre ledning av samtal i grupparbete. Alla maste kunna uttrycka bade positiv och negativ

feed-back.

Att aterkopplingen ska vara obligatorisk.

e Vi loser och far en rapport fran en ssk. Darefter sker nagot med patienten som kan skapa oro
och stress for oss personal.

OVRIGT

612. Ovriga kommentarer:

e Mycket bra teamtréning!

e Det viktigaste tror jag ar: 6ka tempo pa utbildningen, alla méste ga snabbt. Repetera
utbildning ofta. Alla maste jobba enligt detta satt inklusive doktorer. Ledningen maste visa att
det &r viktigt.

e Det var pa det hela taget en rolig och intressant dag. Jag larde mig hur viktigt det ar med

kommunikation och att alla &r lika viktiga i ett team.

Tack for viktig erfarenhet.

Super.

Arlig tréning.

Mkt givande dag. Sa tydlig att se mig sjélv i det jag vet &r mina styrkor och svagheter.

Jag tycker att teamtraning ar ett bra satt att lara. Men det behdvs nog utforas pa ett annat sétt

mer likt IVA sa att det passar oss béttre.
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