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1 Innledning

Som en fglge av den medisinske og teknologiskelitgi har kravene til sykepleiernes
kompetanse gkt. Hayteknologisk behandling til dlgsyke pasienter gir store
sykepleiefaglige utfordringer og et gkt behov fatereutdanning i sykepleie.
Operasjonssykepleien skal veere oppdatert gjennainkrlig faglig utvikling og leering,
slik at praksisen er kunnskapsbasert, basert paekrtilgjengelig kunnskapen innenfor de
forskjellige fagomrader operasjonssykepleien eetias.

Nasjonal rammeplan for videreutdanning i operagpkepleie, samt forskrifter om faglig
innhold, vurderingsordninger og opptakskrav forevelitdanning i operasjonssykepleie ble
fastsatt av Utdannings- og forskningsdepartemdntéésember 2005 med hjemmel i lov av
1. april 2005 nr. 15 om universiteter og hagsk8I8r2 annet ledd.

Fagplanen er utarbeidet ut i fra en helhetlig sigiefaglig og pedagogisk tenkning, og skal
synliggjgre sammenhengen mellom mal, innhold, stuolj arbeidsformer og de
vurderingsordninger som er valgt.

Hggskolen erkjenner at den enkeltes menneskesyrkgaverdivalg og handlinger.

For at operasjonssykepleiere etter endt viderenidgrskal mgte og ivareta det enkelte
menneskets behov, gnsker utdanningen a formidieleétlig syn pa mennesket. Dette
innebeerer at pasientens fysiske, psykiske, intelédle, andelige og kulturelle behov ivaretas,
samtidig som vi erkjenner at helheten ikke kan eeges eller defineres ut fra disse
dimensjonene alene. Et helhetlig menneskesyn, kefpdiv og enkeltmenneskets egenverd
og rett til medbestemmelse setter pasientens hidio&us og er grunnleggende verdier for
videreutdanningens virksomhet. Verdigrunnlagebearikret i sykepleiefaglige og
yrkesetiske verdier som solidaritet, trygghet, ékhilgjengelighet og kvalitet.

Det er viktig at det enkelte menneskets integraatpnomi, verdighet og sikkerhet vernes om,
og at pasienten blir sett pa som en ressurs i legeandling. Den raske utviklingen innen
medisin og teknologi kan veere vanskelig & kombineed et helhetlig syn pa mennesket.
Operasjonssykepleiefaget ligger i skjeeringspunkigtom omsorg og teknologi. Kravet til
omsorg gker i takt med den medisinske og tekndtegigviklingen. Jo mer avansert utstyr, jo
starre krav til medisinsk og teknisk kunnskap, kevdnet, omsorg og naerhet. Hgyteknologi
og omsorg ma ga hand i hand nar operasjonssykegieitdr overfor et akutt og/eller kritisk
sykt menneske.

Etiske spgrsmal er mange og sentrale i en hverdpgriningsfeltet mellom omsorg og
teknologi, mellom det behandlingsmessig mulige egedisk gode valg. Krav til effektivitet
kan fgles uforenelig med krav til kvalitet, og nyeligheter og forventninger mgtes ikke
ngdvendigvis med gkte ressurser. | dette liggeskaigns starste utfordring, a kunne ivareta
behovet for kompetanse i lik grad pa begge omradeege forholdet gjenspeiles i studiets
organisering, innhold og mal.

For at operasjonssykepleiere etter utdanningemi@e denne type utfordringer pa en

profesjonell mate, skal hagskolen legge til retteréfleksjon over faglige og etiske spgrsmal
i studietiden.
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2 Mal

2.1 Mal for studiet

Hensikten med videreutdanning i operasjonssykepiegeutdanne velkvalifiserte

yrkesutgvere som kan utgve operasjonssykepleaikttielle pasientmalgrupper.

Yrkesutgvelsen skal veere i samsvar med helselovgjens krav til yrkesutgvelse og

sykepleiefagets kunnskaper og verdier.

Studenten skal etter endt utdanning:

« Utave operasjonssykepleie med respekt for pasismgmpargrendes integritet, ressurser
og opplevelser av a vaere akutt og/eller kritisk sglkgjennomga kirurgisk undersgkelse
og/eller behandling

* Medvirke under operative inngrep med kyndighet

« Veere i stand til & forebygge komplikasjoner og é@armasientens sikkerhet

» Utfare og ta ansvar for infeksjonsforebyggendeidrbrhold til pasient, miljg, utstyr og
personlig hygiene

« Ha utviklet ferdigheter i & observere, prioritegev@ere fleksibel og i & handle selvstendig
og ansvarlig i yrkesutgvelsen

« Mestre samhandling med operasjonspasienter og pgéresende og fremme deres
medbestemmelse

» Reflektere kritisk i valgsituasjoner og handle letig juridisk forsvarlig
« Anvende relevante kunnskaper i mgte med pasiegtpémrende fra ulike kulturer
« Ha utviklet ferdigheter i samhandling og teamarhgdvers av faggrupper og niva

« Gi situasjonstilpasset undervisning, veiledningrdfigrmasjon til pasienter, pargrende,
studenter og andre medarbeidere

« Bearbeide egne reaksjoner i forbindelse med arbeglbistda medarbeidere/kolleger med
deres opplevelser og reaksjoner

* Mestre bruk og kontroll av instrumenter, matergg)lmedisinsk-teknisk utstyr som
benyttes ved kirurgisk undersgkelse og behandlangekt og forsvarlig, og ha et
reflektert forhold til denne teknologiens mulighredg begrensninger

* Dokumentere, evaluere og kvalitetssikre eget artisdytte relevant forskning og bidra
til fagutvikling

* Videreutvikle den personlige og faglige kompetansam operasjonssykepleier
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2.2 Handlingskompetanse

Malet er at den enkelte student utvikler den ngdigmhandlingskompetanse for & kunne
fungere selvstendig som operasjonssykepleiera-Kilnne ivareta og uteve oppgaver som er
sentrale i yrkesfunksjonen.

Handlingskompetanse er en helhet av holdningedlheger, ferdigheter og kunnskaper som
kjennetegner den nyutdannede operasjonssykeptatireten av operasjonssykepleierens
handlingskompetanse kan beskrives av falgende eleme

» Teoretisk - analytisk kompetanse
omhandler evne, vilje og mot til & observere, aseg, kritisk reflektere over,
vurdere og systematisere egne handlinger ut flggfansikt og kunnskap.

» Praktisk kompetanse
dreier seg om evne, vilje og mot til & utvikle pisk dyktighet og fleksibilitet,
utgve helhetlig operasjonssykepleie, ta ledelsetiege handlinger til rett tid
og sted. Her inngar hensiktsmessig planlegginderyatisk tenkning og
problemlgsning.

e Laeringskompetanse
omhandler evne, vilje og mot til & veere nysgjeatigeerevillig, vaere kreativ
og delta i utvikling og endring ved & tilegne seg kunnskaper og ferdigheter
samt bruke denne innsikten i relevante sammenhebgédreier seg om evne
og vilje til & "lzere a laere”.

e Sosial kompetanse
kiennetegnes av evne, vilje og mot til & etablgjennomfare og vaere
utholdende i mellommenneskelige relasjoner, visetélag, medfalelse,
innsikt og fantasi, og utgve tverrfaglig samarb&dde
kommunikasjonsevner, situasjonsforstaelse, selikhng empatisk holdning
er viktige elementer her.

* Yrkesetisk kompetanse
omhandler evne, vilje og mot til & veere moralskvangy, til & utave etisk
forsvarlig operasjonssykepleie orientert mot madgen, til & vaere oppdatert
innenfor juridiske, organisatoriske og gkonomisk@mer, og ivareta det
politiske ansvaret for at pasienten mottar faghigg¥arlig operasjonssykepleie.

2.3 Kompetanseomrader

Operasjonssykepleie er et spesialomrade innen Bjkegpm krever kunnskaper og forstaelse
for den akutt og / eller kritisk syke operasjonsgai®ns situasjon og behov, samt inngaende
kjennskap til operasjonstekniske prinsipper ogrkiiske undersgkelser og behandling.

Operasjonssykepleie innebaerer a veere sentral nledspirbeidet med & organisere og

koordinere driften av den operative virksomhetearata pasientens behov for sykepleie far,
under og umiddelbart etter inngrepet og medvirkeeunmet operative inngrepet.

Undervisningsplan, videreutdanning i operasjonssigie HIST ASP PVI 2007 3



For & kunne organisere, koordinere og ivareta dgiaptil pasienten ma
operasjonssykepleieren observere, vurdere og palkeentens situasjon og iverksette
hensiktsmessige tiltak. Operasjonssykepleiererkinanskaper, holdninger og ferdigheter til &
mgate pasientens allmenn -menneskelige behov og/lseimo oppstar som falge av den
aktuelle sykdom eller skade.

Hun / han har ansvar for a sikre kontinuitet og kealitet i sykepleien til pasienten gjennom
dokumentasjon og rapportering.

Operasjonssykepleieren fremmer helse og lindreidalved a redusere stress og angst og
redusere omfanget og styrken i de belastningeepten utsettes for. Operasjonssykepleieren
medvirker til en faglig forsvarlig prioritering ipgrasjonsplanleggingen. Pasientens situasjon
stiller store krav til operasjonssykepleierens edMne@ntaktetablering og omsorg og krever en
bevisst verdiforankring, forstaelse og varhet. Kskap og refleksjon innenfor sykepleie,
etikk, psykologi, pedagogikk og ledelse liger tibgn for denne kompetansen.

Operasjonssykepleieren har medansvar for at pasidgkite blir pafart skade eller lidelse som
gar ut over det inngrepet i seg selv medfarer.eDiatiebaerer at operasjonssykepleieren ma
kunne iverksette adekvate forebyggende tiltak fazdiuisere risiko for komplikasjoner som
trykk-/nerveskader, hypotermi og infeksjoner. Dédtever betydelige kunnskaper innen
anatomi, fysiologi, patofysiologi, kirurgi, anestasgi og infeksjonsmedisin.

For & medvirke under kirurgiske undersgkelser @tef behandling kreves det at
operasjonssykepleieren har grundige anatomiskeeafisinske kunnskaper om den aktuelle
sykdom/ skade og det inngrepet som skal foretiledg stilles store krav til kunnskap om
og anvendelse av aseptiske / antiseptiske prosedysagumenter og medisinsk- teknisk
utstyr.

Operasjonssykepleie innebaerer klargjgring og ktirgamnt sikker handtering av
hgyteknologisk utstyr kombinert med omsorg og rksfoe pasienten. Dette utgjar to
kvalitativt ulike kunnskapsdimensjoner i faget sfmrventes i den praktiske yrkesutgvelsen,
hvor pasienten skal ivaretas som menneske i onsgivereget av medisinsk-teknisk utstyr og
hgyt tempo.

Operasjonspasienter er i en tilstand hvor situasjdan endres sveert raskt. Dette krever at
operasjonssykepleieren er forutseende, har overgikan arbeide raskt, rasjonelt og kreativt
under stress. Hun / han ma ogsa kunne improvisarsituasjonen krever det.
Operasjonssykepleieren vil ofte sta overfor meneeskkutte og livstruende kriser. Hun /
han ma derfor utvikle bevissthet pa og kunne bédebegne reaksjoner i forhold til slike
hendelser samt bistd medarbeidere og kollegaeme®s opplevelser og reaksjoner.

Omsorg for pasienten, forebygging av komplikasjamgavansert operativ behandling med
mulighet for & behandle stadig nye sykdommer ogep&gruppere, kombinert med krav om
okt effektivitet i den operative virksomheten, hagdfgrt gkende kompleksitet og ansvar i
operasjonssykepleien. | tillegg stilles man ovetftfordringer som utvikling av resistent
mikroorganismer, blodsmitteproblematikk og gkt dntdeksjonsutsatte pasienter.

Operasjonssykepleie krever kritisk og analytiskkteéng og utgvere som er apne for en

kontinuerlig prosess i forhold til kvalitets- oggfatvikling. Operasjonssykepleieren har
kunnskap om rammene for sykepleietjenesten i denatige virksomheten og er en
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ressursperson for annet helsepersonell som arhmigitioperasjonspasienten, bade i og
utenfor operasjonsavdelingen.

2.4 Pasientmalgruppe
Operasjonssykepleiere ma forholde seg til en gidonpleks pasientgruppe som:

» utsettes for skade/ulykke

e rammes av akutt inntreden av sykdom eller akutteioing av langvarig sykdomstilstand

« gjennomgar kirurgisk undersgkelse eller behandling

« far en akutt forverring av en langvarig sykdomsditel

* erientilstand hvor de vitale funksjoner er trakk¢r sviktende

e pa bakgrunn av akutt og/eller kritisk sykdom / syktopplevelse kommer i fysisk,
psykisk, sosial og/eller andelig krisetilstand.

» pargrende til disse pasientene

2.5 Overordnede mal med veiledede praksisstudier

Studenten skal i praksisstudiene videreutviklekiiiiske erfaringsgrunnlag og sin evne til &
observere, vurdere og iverksette relevante hanelliggennom kommunikasjon og
samhandling med pasienten og de pargrende.

Veiledede praksisstudier innebaerer at hggskoldregge til rette gode leeresituasjoner, og at
kontaktsykepleierne har ansvar for & veilede idtdhil praksisfeltets spesialiteter og egenart.
Hensikten med veiledede praksisstudier er at stedesppnar handlingskompetanse for &
kunne mgte pasientens og samfunnets behov forspesaykepleie.

De overordnede og generelle malene for veilededlesimstudier kan konkretiseres som
falger:

« Studenten skal fa gvelse i & anvende kunnskaper
| dette ligger at studenten skal fa gvelse i dtengen teoretiske kunnskapen til
praksissituasjoner. Studenten skal se etter samengehmellom teoretisk laerestoff og
den praktiske virkeligheten, og fa gvelse i & hamdéd utgangspunkt i teoretiske og
verdimessige begrunnelser.
Det er i den sammenheng viktig at noen etterspateoretiske kunnskapen, fordi det kan
veere vanskelig for studenten selv & se relevanseeodi i forhold til den kliniske
situasjonen. Studentens kontaktsykepleier vil veergral i sa mate.

» Studentene skal tilegne seg kliniske kunnskaper
Dette malet bygger pa erkjennelsen av at mye vitigepleiekunnskap ikke er
nedskrevet, men eksisterer som erfaringsbaserempplig kunnskap hos den enkelte
operasjonssykepleier og i praksisstedets arbeldsélap.

Studenten ma leere spesialsykepleie av de erfagr@sjpnssykepleierne.
Kontaktsykepleier ma hjelpe studenten til & "se"sben_deser i praksissituasjoner.
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Veiledningen ma bl.a. omfatte det a fortelle studerhva en som operasjonssykepleier
ser etter i de ulike kliniske situasjonene en st@nfor.

Studenten ma videre selv trene seg i & observemfdet viset & legge grunnlaget for
utvikling av et "klinisk blikk". Kontaktsykepleiema tydeliggjare sin egen
erfaringskunnskap for studenten ved a begrunnealste prioriteringer og valg i de
kliniske situasjoner hvor han eller hun gar sammexd studenten.

» Studentene skal utvikle ferdigheter
Studentene leerer utfgrelse av sykepleiehandlingdea erfarne operasjonssykepleieren
giennom at denne viser og veileder pa studentdaeelge. Dette er med pa a ivareta
sykepleiefagets handverkstradisjon, hvor "mestedentionstrerer og veileder "novisen" i
den korrekte utfgrelsen av ulike ferdigheter krtiteoperasjonssykepleie.
Studenten skal oppgve utfgrelsen av grunnleggesrdegheter i operasjonssykepleie.
Dette er ferdigheter bade av praktisk, mellommekelas og intellektuell karakter.
Ferdigheter i for eksempel kommunikasjon, samhagddg samarbeid ma leeres i
sammenheng med utgvelse av operasjonssykepleteriéme trenger erfaring og gvelse.
Utavelse av praktiske ferdigheter og ferdighetaoblemlgsning krever ogsa reelle
situasjoner.

» Studentene skal oppleve operasjonssykepleiens katak og utfordringer
Studenten skal f4 oppleve hva det innebzerer a eperasjonssykepleier. Til det trengs
tid og naerhet til utgvelsen av faget. Kontakt medegrollemodeller og erfaring med
samarbeid med pasient, pargrende og behandlingstediktige forutsetninger for a
utvikle sin identitet som operasjonssykepleier.

Studenten skal erfare hva som kreves for & veerasjpassykepleier bade personlig og
kunnskapsmessig. Praksisstudier er essensieléedpprettholde studentenes motivasjon i
utdanningen.

» Studentene skal oppgve ansvarlighet
Ansvarlighet kan bare oppgves i virkelige situasjoStudenten far gradvis starre ansvar i
lzpet av videreutdanningen. Fra ansvar for pagienégl "enkle behov”, utvides dette til a
omfatte pasienter med mer komplekse og uoversghighov.

Studentens etiske bevissthet, bevissthet om afmvhva som gjgres og sies, for
veeremate og for handlinger skal utvikles gjennoakgisstudiene.

Forstaelsen av at operasjonssykepleierens handlagéonsekvenser for andre
menneskers ve og vel - for deres helse og velvaal utvikles.

Utavelse av operasjonssykepleie er et stort famgligtisk ansvar som studentene ma
erfare og oppgves i. Til & oppdage og laere degteysr hjelp bl.a. i form av veiledning fra
leerer og kontaktsykepleier.

Med utgangspunkt i disse generelle malene er debeidet mal for studiet som helhet, og
konkretiserte mal for den enkelte praksisperiode.
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3 Studiekvalitet

3.1 Utdanningsplan

Ved starten av studiet gjgres det avtale mellomTHI§ studenten om utdanningsplan for &
sikre gjensidig og forpliktende samarbeid. Utdagepianen inneholder institusjonens ansvar
og forpliktelser overfor studenter, og studentamsvar og forpliktelser overfor institusjonen
0g medstudenter.

3.2 Evaluering av studiet

Evaluering av studiet er et viktig bidrag for arsilstudiekvalitet og utvikling av studiet.
Studentene vil i Igpet av studiet bli bedt om &i akgiftlige evalueringer av form og innhold i
videreutdanningen. Evalueringen fra studenter odesttoppgaver/eksamensbesvarelser i
lgpet av studiet kan i anonymisert form danne giamfor avdelingens FOU virksomhet med
formal a videreutvikle innhold og arbeidsformetudiene.

3.3 Internasjonalisering
Hagskolen i Sgr- Trgndelag har samarbeidsavtalestadentutveksling innen Norden og

Europa. Pa sikt vil det jobbes med a utvikle skkenarbeidsavtaler ogsa ved
operasjonssykepleierutdanningen.
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4 Faglig innhold og organisering av studiet

Videreutdanning i operasjonssykepleie er et he#ttddium og har et omfang pa 90
studiepoeng. Studiet i sin helhet er pa 60 ukek$sstudiene skal, ifalge rammeplanen,
utgjgre minimum 50% og maksimum 60% av studieti®®% av praksistiden skal veere i
pasientsituasjoner.

Teoristudiene er organisert i blokker av ulik vaeg Mellom teoriperiodene avvikles det
veiledede praksisstudier ved aktuelle sykehusavgiedi Lengden og plasseringen pa teori- og
praksisperiodene vil variere med oppstartstidsppakiitdanningen.

Veiledede praksisstudier skal primaert gjennomfgessielinger hvor operasjonssykepleie
utaves til pasienter som gjennomgar undersgkel@egbehandling innenfor omradene:

» Urologisk, gastroenterologisk og endokrin kirurgi
» Kar — og thoraxkirurgi

* Gynekologi / obstretikk

* Ortopedisk kirurgi

* Nevrokirurgi

Praksisstudiene kan ogsa omfatte dagkirurgiskeotiglipiske enheter. Praksisstudier som
ikke er knyttet direkte til reelle pasientsituagolan vaere punktpraksis ved sterilsentral.
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X1 = Innlevere individuell hjemmeeksamen, Hovederifmlnlevering fredag 25. april 2008

kl 10.00)
X2 = Individuell skriftlig skoleeksamen, 4 timer Atomi og Kirurgi (torsdag 18.09.2008)
X3 = Innlevere vurderingsmappe (fredag 28.11.200K0)

X4 = Innlevere fordypningsoppgave (fredag 09.01Kki010.00)

X5 = Muntlig etterprgving, fordypningsoppgave

A 1-6 = henviser til innlevering av arbeider tilrle&ysmappe

Siste dag i studiet: 27.02.09
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Teori

Fordypningsoppgave

4 uker
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4.2 Oversikt over faglig innhold i studiet
Studiet er inndelt i 3 hovedemner og bygger péetisi og praktisk bidrag fra ulike fag og

kunnskapstradisjoner. Videreutdanning i aneste@nisiv og operasjonssykepleie har
hovedemne 1 felles.

Oversikt over hovedemner: Totalt 90 studiepogy

Hovedemne 1: Sykepleiefaglig fordypning og samfunmgenskapelige emner
15 studiepoeng

Tema 1: Opplevelser pa a veere akutt og/ elleskrigiyjk 5 studiepoeng
Tema 2 : Kompetanse og fagutvikling 5 studieype
Tema 3 : Etikk og juridiske rammer 5 studiepoeng
Hovedemne 2: Medisinske og naturvitenskapelige emne
30 studiepoeng
Tema 4. Fysiologi, patofysiologi, intensivmedisin 3 studiepoeng
Tema 5: Anatomi og kirurgi 18 studiepoeng
Tema 6: Mikrobiologi, infeksjonsmedisin 6 diepoeng
Tema 7: Anestesiologi og farmakologi 3 studEmm
Hovedemne 3: Operasjonssykepleie — fag og yrkesutdse
45 studiepoeng
Tema 8: Operasjonssykepleie- ansvar og
kompetanseomrader 3 studiepoeng
Tema 9: Organisere, koordinere og utgve sykepleie
til operasjonspasienten 9 studiepoeng
Tema 10: Medvirke under kirurgisk undersgkelse og /
eller behandling 15 studiepoeng
Tema 11: Smittevern 18 studiepoeng

4.2.1 Hovedemne 1 — Sykepleiefaglig fordypning og samfusmitenskapelige tema
Studenten skal gke sin kunnskap og forstaelsegioiewelser, reaksjoner og
mestringstrategier hos pasienter, pararende ogmalet ved akutt/kritisk sykdom og ved
undersgkelse, behandling og dgd. Det skal legdasp@ed forsta fenomenene i et
flerkulturelt perspektiv. Studenten skal videreklwisin selvforstaelse og forbedre evnen til &
mestre samhandling med mennesker som er alvoltigg @y dgende.

Studenten skal videreutvikle sin forstaelse forepj&iens teori- og verdigrunnlag og hvordan
det danner basis for utviklingen av operasjonssghep. Det skal legges vekt pa a forsta
hvordan operasjonssykepleieren handler i spenrettigsmellom medisinsk rasjonalitet og
omsorgsrasjonalitet.
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Studenten skal tilegne seg kunnskaper om forskogntagutvikling i operasjonssykepleie.
Ulike metoder for kunnskapstilegnelse og systerkdiéigutvikling skal vektlegges. Videre
skal studenten leere seg a finne frem til forskisiogy er relevant for fremtidig yrkesutgvelse,
og kritisk vurdere og anvende denne i praksis.

Pasientmalgruppens sarbarhet og sammensatte bahmedisinske og sykepleiefaglige
tienester krever hgy etisk standard og omsorgsiyditematisk og velbegrunnet praksis.
Studenten ma videreutvikle evnen til faglig ogleisgumentasjon for a sikre pasienters og
pargrendes interesser i et hayteknologisk miljgeigverrfaglig samarbeid mellom mange
yrkesgrupper.

Etiske dilemmaer knyttet til alvorlig sykdom og dgldal spesielt vektlegges.

Studenten skal utvikle et bevisst forhold til hvandorganisatoriske, gkonomiske og juridiske
rammer pavirker sykepleie- og spesialisthelsetjeme®g kunne se dette i sammenheng med
ansvaret for & utgve operasjonssykepleie, ledefagetg arbeide i team. Videre skal
studenten tilegne seg kunnskaper om operasjonsageed arbeidsmiljg og hvordan
arbeidsbelastninger kan forebygges og reduseres.

Innhold i tema:

Tema 1. Opplevelser og reaksjoner pa akutt og/ellekritisk sykdom

Sentrale emner:

« Psykiske, sosiale, kulturelle og eksistensielleektgr av & veere akutt og/eller kritisk syk

« Pasient og paragrendes opplevelser og reaksjorakyttog/eller kritisk sykdom og dad

» Stress, mestring og mestringsstrategier ved akydler kritisk sykdom og dad

» Kriser og kriseintervensjon

* Sorg, sorgreaksjoner og sorgarbeid

» Flerkulturell forstaelse av sykdom og dad

* Bevisstgjgring av egne faglelser og holdninger eatbt med akutt og/eller kritisk syke

« Kommunikasjon og samhandling med pasienter og padari alvorlige og /eller kritiske
situasjoner og kommunikasjon innen det samarbeleraim

Studiepoeng: 5

Tema 2: Kompetanse og fagutvikling

Sentrale emner:

» Vitenskapsteori; - ulike vitenskapssyn og konsekeeror forskning

» Forskningsprosessen, forskningsmetoder og forskeirick

» Kompetanse- og fagutvikling

* Anvendelse av forskningsresultater i klinisk praksi

» Sykepleieteori og kunnskapsformer relevant for pigie knyttet til akutt og/eller kritisk
syke pasienter

» Pedagogikk, leering, problembasert laering som asbhestiode, skriveprosess,
bibliotektjeneste og sgk pa databaser

Studiepoeng 5
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Tema 3: Etikk og juridiske rammer

Sentrale emner:

* Grunnlagsetikk, Neerhetsetikk, Medisinsk etikk
» Etiske prinsipper, normer og verdier

» Etiske dilemma relatert til pasientmalgruppe

» Etisk refleksjon, argumentasjon og beslutninger
» Etikk og den medisinsk -teknologiske utvikling

» Aspekter ved forholdet teknologi og omsorg

* Menneskesyn og verdisyn

» Politiske og gkonomiske prioriteringer

» Juridiske rammer for helsevesen og helsepersonell
* Lover og forskrifter, melderutiner

» Pasientrettigheter og pasientsikkerhet

» Kuvalitetssikring og internkontroll

* Dokumentasjon og informasjonsteknologi
Studiepoeng 5

4.2.2 Hovedemne 2 — Medisinske og naturvitenskapelige tean

Gjennom medisinske og naturvitenskapelige emndrssdenten tilegne seg kunnskap som
gjgr ham /henne i stand til & kunne observere erksette tiltak for & stabilisere den fysiske
tilstanden til pasienten, forhindre komplikasjongrmedvirke under kirurgiske undersgkelser
og /eller behandling.

Studenten skal videreutvikle kunnskap om mennesieitomiske oppbygning og prinsipper
som ligger til grunn for kirurgisk vurdering og kaatdling. Anatomiske kunnskaper skal gjgre
studenten i stand til & forebygge nerve-, muskgleddskader og til & gi gkt innsikt i den
kirurgiske behandlingen. Studenten skal leere orrkgarge kirurgiske operasjonsmetoder og
fa innsikt i hvordan hun / han selv kan bidra titlan kirurgiske behandlingen forlgper til
pasientens beste. Studenten skal utvikle kyndigsgatvurdering og sarbehandling.

Studenten skal gke forstaelsen for den fysisketitien til den akutt og / eller kritisk syke
pasient og utvikle sin evne til & observere, vieday iverksette tiltak nar vitale organer er
truet eller sviktende. Kunnskaper innen fysiologipatofysiologi skal gjgre studenten i stand
til & identifisere pasienter med risiko / gkt risifor komplikasjoner og iverksette tiltak for a
forebygge nerve- og hudskader og utvikling av hgput.

Studenten skal utvikle gkt forstaelse for mikromigmers levemate, virulens og smittemate
og leere a anvende disse kunnskapene i det infefsj@tyggende arbeid som
operasjonssykepleier. Studenten skal kunne anvantekaper om organismens forsvar mot
infeksjoner, vurdere den enkelte pasients immuréoreg se det i forhold til aktuelle
smittestoffer og mulige smittemater.

Studenten skal videre gke sitt kunnskapsniva imigemedisinske fagomradene anestesiologi
og farmakologi. De skal leere seg a se mulighetdreggensninger i behandlingen og bli kjent
med hvordan dette influerer pa operasjonssykegleiesvars- og arbeidsoppgaver. Gjennom
innsikt i anestesiologi og medikamenters virknimggoovirkning skal studenten utvikle evne

til observasjon, overvakning og tilnserming til gasten.
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Innhold i tema:

Tema 4: Fysiologi og patofysiologi og intensivmedis
Sentrale emner:

Sirkulasjonssvikt, respirasjonssvikt, nyresvikt,limugansvikt
Veaeske og elektrolyttforstyrrelser / Syre- basetjorelser
Nervesystemet; perifere, sentrale og autonome
Kroppstemperatur og temperaturregulering

Haemostase og haemostatiske forstyrrelser

Endokrine emner (diabetes, binyrebarksvikt osv)

Smerter og smertefysiologi, smerte som et sammiciesatmen
Fysiologiske og patofysiologiske seertrekk hos lmayeldre
Organismens reaksjon pa traumer

Studiepoeng: 3

Tema 5: Anatomi og kirurgi
Sentrale emner:

Kroppens normale oppbygning og funksjon relatéKiturgiske inngrep og forebygging
av skader

Prinsipper for operative inngrep: generell sniitigr atraumatisk teknikk / hemostase,
infeksjonsforebyggende teknikk, drenasje / dresgstemer, sar- og sartilheling,
tumorleere

Gastroenterologi, urologi, kar, endokrinologi ogriekirurgi

Thorax og hjertekirurgi

Ortopedisk kirurgi og behandling

Nevrokirurgi

Gynekologi og obstetrikk

@yekirurgi, INH /kjevekirurgi, plastikkirurgi

Traumatologi

Farstehjelp

Studiepoeng: 18

Tema 6: Mikrobiologi og infeksjonsmedisin
Sentrale emner:

De viktigste sykdomsfremkallende mikroorganismer
Resistensutvikling

Immunologi

Normalflora

Sykehusinfeksjoner generelt og postoperative sgkapbner spesielt
Mikrobiologisk prgvetaking og forsendelse
Antimikrobielle midler og antibiotikaprofylakse
Helsepersonell som smittemottaker

Hvordan oppstar sykehusinfeksjoner

Forekomst og konsekvenser av sykehusinfeksjoner
Infeksjonskontrollprogram og registrering

Studiepoeng: 6
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Tema 7: Anestesiologi og farmakologi

Sentrale emner:

* Medikamenters absorpsjon, omstetting, eliminaspmteraksjoner

» Preoperativ vurdering, premedikasjon, anestesimidimetoder og - komplikasjoner
* Invaderende smertebehandling

* Aktuelle medikamentgrupper

» Aktuelle infusjonsvaesker og tilsetninger

* Blodtyper, typing og forlikelighetspraver

Studiepoeng: 3

4.2.3 Hovedemne 3 — Operasjonssykepleie — fag og yrkesutdse

Studenten skal utvikle evnen til & vurdere pasiehtetale situasjon i den pre-, per- og i den
umiddelbare postoperative fase slik at hun / hanikerksette hensiktsmessige tiltak bade i
oversiktlige, uoversiktlige og akutte situasjorf&tudenten skal utvikle evnen til & gi omsorg i
et teknologisk miljg og reflektere over teknologieanuligheter og begrensninger. Studenten
skal gves i & bruke kunnskaper og oppgve holdniogderdigheter til & redusere de stress-
og risikofaktorer pasienten utsettes for. Studesteh oppave kompetanse til a tilpasse
sykepleien i forhold til hva ulike pasienter ogusisjoner krever.

Videre skal studenten kunne ta sin del av ansvaretvdelingens hygieniske standard.
Studenten skal videreutvikle kunnskaper, holdnirggeferdigheter i hygiene,
infeksjonsforebyggende prinsipper og infeksjondigggende arbeid og fremme den
hygieniske standard ved avdelingen og sykehusegdviog.

Studenten skal utvikle kompetanse i & medvirke ukilergiske undersgkelser og / eller
behandling og innsikt i sin rolle og ansvarsomriadeet kirurgiske team.

Studenten skal utvikle kunnskap om og ferdighebehiandling og kontroll av kirurgiske
instrumenter og utvikle en bevisst holdning vedkbamu utstyr med tanke pa god
ressursforvaltning. Studenten skal utvikle kompsgearanvendelsen av medisinsk — teknisk
utstyr. Det skal legges vekt pa funksjon, kontrdlirer og vedlikeholdsprinsipper i forhold til
gjeldende retningslinjer og regelverk, samt risikonenter for pasient og personell.

Studenten ma videreutvikle pedagogisk kompetansewkje evne til & tilpasse informasjon,
veiledning og undervisning ut fra pasient og pamndes rettigheter, behov og totale situasjon.
Studenten skal ogsa utvikle ferdigheter i & formigjet fag og undervise og veilede studenter
og annet helsepersonell.

Studenten skal ogsa gke sitt kunnskapsniva om ambetienesten, akuttmottak og
katastrofeberedskap; deres funksjon og organisering

Innhold i tema:

Tema 8: Operasjonssykepleie — ansvar og kompetanse@der

Sentrale emner:

» Historie

* ldentitet

« Myndighetsomrade og funksjonsansvar

» Operasjonssykepleiers ansvar, oppgaver og ulikerriadiet kirurgiske team.
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« Pasientmalgruppe
Studiepoeng: 3

Tema 9: Organisere, koordinere og ut@gve sykepleid bperasjonspasienten

Sentrale emner:

» Operasjonsavdelingen; ledelse, koordinering ogrosgaing i og av operasjonssykepleien
(funksjon, administrasjon, drift, program)

« Operasjonspasient og pargrendes behov for opesaskepleie og intervensjon

« Mottakelse av pasient og pargrende i operasjonnygda

* Operasjonsleiets komplikasjoner og hypotermi

* Pre,- per- og postoperativ sykepleie (periopersykepleie)

» Undervisning og veiledning av studenter og annktdpersonell

* Dokumentasjon og rapportering

« Samhandling med og veiledning av pasient og paderen

» Katastrofeberedskap; planer, organisering og sasrdhrb

» Operasjonssykepleie relatert til ulike pasientkatiesg (barn, eldre, dagpasienten, pas. i
lokalanestesi, pasienter utenfor opr. stueenhatmmmepasienten)

* Organdonasjon

Studiepoeng: 9

Tema 10: Medvirke under kirurgisk undersgkelse og/Mer behandling

Sentrale emner:

» Operasjonssykepleie ved ulike kirurgiske underssatadg /eller behandling innen de
forskjellige spesialiteter

» Operasjonsmateriell

» Kirurgiske instrumenter, endoskoper og suturer

* Medisinsk- teknisk apparater /utstyr

» Preparater og behandlingsprinsipper for preparater

Studiepoeng: 15

Tema 11: Smittevern

Sentrale emner:

* Operasjonsavdelingen; Planlgsninger / arkitektit,dg ventilasjon, trafikk, instrumenter
0g apparatur

* Hygieniske forhold knyttet til pasient og personale

» Aseptikk og antiseptikk

* Desinfeksjon, rengjgring og sterilisering

» Sterilsentral, sterilforsyning og steril lagring

« Renhold og avfallshandtering

* Pre og peroperative infeksjonsforebyggende tilpakgsipper for preoperativ kirurgisk
handdesinfeksjon, for avdekking av operasjondfettdesinfeksjon av operasjonsfelt

» Tiltak i forhold til pasienter med etablerte infgkser

* Mottak av pasient med mulige resistente bakterier

Studiepoeng: 18
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5 Studieformer og leeringsaktivitet

Hagskolen skal:

* Legge til rette for at studentene kan tilegne sewgnkkaper, ferdigheter og utvikle
holdninger som sikrer en handlingskompetanse i garmmed pasientenes og samfunnets
krav til operasjonssykepleie.

» Stimulere studentene til ansvarsfull og reflekyekiesutavelse.

» Legge til rette for at studentene kan ta ansvaef@mn leering.

» Drive forsknings- og utviklingsarbeid knyttet tdd, undervisning og yrkesutgvelse i
operasjonssykepleie.

« Veere nasjonalt og internasjonalt faglig oppdatgrfremtidsrettet innenfor fagomradet.

* Ha et formalisert samarbeid med praksisfeltet ogasheide med tilgrensende
utdanninger og fagomrader.

* Fremme studentenes evne til samarbeid med andesgnilpper.

Studiet skal motivere og legge til rette for enifeggsprosess der voksenpedagogiske
prinsipper legges til grunn. Dette innebeaerer adestten, med utgangspunkt i tidligere
erfaringer, tar ansvar for egen laering innenforatemer og retningslinjer som fagplanen gir.

Voksenpedagogiske prinsipper vektlegger motivasgggenaktivitet, laerevilje og
selvstendighet. Dette innebeerer f. eks. at studeakevt sgker de lseresituasjoner som gir
mulighet for laering av operasjonssykepleiefagligikskap, arbeider for a gke sin
selvstendighet og gjer aktivt bruk av tilegnedenskaper, ferdigheter og holdninger i
utavelse av operasjonssykepleie. Videre at studdageer a kjenne sine styrker og
begrensninger, samt finner nye veier til fagligpegsonlig vekst og utvikling.

Arbeidsformer som stiller krav til egenaktivitet sglvstendig kritisk tenkning, faglig
utvikling og evne til samarbeid vil veere aktuefla, eksempel gruppearbeid, forelesning,
klassediskusjoner, temadager, rollespill, prosjdidial, veiledning og refleksjon i grupper.

5.1 Problembaserte laeringsformer

Valg av pedagogisk metode er avgjgrende for aestieth kan tilegne seg kunnskaper,
ferdigheter og utvikle holdninger som sikrer hangikompetanse i operasjonssykepleie.
Problembasert lzering (PBL ) er en pedagogisk metgdarbeidsform som bade legger til
rette for individuell leering og leering i samarbeiéd andre.

En god integrering av teoretiske og praktiske swbiir vesentlig for & na utdanningens mal.
Problembasert lzering er en arbeidsform som kan goé kobling mellom teoretisk
kunnskap og praktisk yrkeskunnskap.

Nar PBL anvendes som metode, vil studentene dateisfaste basisgrupper. Basisgruppene
skal utarbeide en gruppekontrakt hvor gruppemedlenensammen skisserer en strategi for
samarbeidet i gruppen. | den siste fasen av etd&Bekid inngar det en vurdering av gruppens
arbeids og leeringsprosess.

Undervisningsplan, videreutdanning i operasjonssigie HIST ASP PVI 2007 16



Studentenes arbeid med utarbeidelse av skriftligeider til laeringsmapper vil ogsa vaere en
viktig arbeids og leeringsform i studiet.

5.2 Skriftlig refleksjonsarbeid

Som ledd i en bevisstgjgring og refleksjon rundt dgkepleieidentitet studenten skal bygge
sin videre leering pa, skal studentene under swidlatvekurs skrive en opprinnelig
refleksjon, erPraksisfortelling.Dette skal vaere en beskrivelse av en situasjostidentens
erfaring som sykepleier. Studenten velger her ermasjon fra sin praksis som pa en eller
annen mate har gjort dypt inntrykk,"earadigmecase”.

“a clinical experience that stands out and altenge tvay nurses perceive and
understand future clinical situations. Paradigm eagreate new clinical
understandings and open new clinical perspectivesaternatives’(Benner1984).

Studentene mates sa i grupper og reflekterer saronerde enkeltes situasjonsbeskrivelser.
Ved kritisk vurdering av hva dette egentlig handiar, praver studentene a finne det
generelle i den spesielle situasjonen. Denne psesedl gi en starre distanse og lgfte
erfaringen opp pa et mer allment og distansert. idedne erfaringen skal kunne relateres til
utavelsen av spesialsykepleie. P& bakgrunn av delies refleksjon, skriver den enkelte
student om sin praksisfortelling. DeReflekterende notakal speile den kritiske
refleksjonen og de generelle betraktninger rurtdasjonen. Notatet skal munne uti en
forelgpig problemstilling. Denne problemstilling veere utgangspunktet for eksamen i
hovedemne 1 (se 6.2.1.).

5.3 Leeringsmappe

Med leeringsmappe menes en systematisk samlingoaidar som til sammen gir et bilde av
en students utvikling og leering innenfor delerrefiiele utdanningen. Ved mappevurdering
legges deler av disse arbeidene frem for vurderamgvurderingsmappe.

Utarbeidelse av leeringsmapper i studiet er en neetodh pa en hensiktsmessig mate
kombinerer leering og vurdering. Laeringsprosesseagltater nedtegnes i form av arbeider /
dokumenter gjennom hele studiet og sikrer en jevaebeidsfordeling i studiet. Arbeidet med
laeringsmappen hjelper studentene til a falge sim edvikling og laering. Kontinuerlige
tilbakemeldinger fra leerer og / eller medstudesilerer en gjennomgaende dialog rundt den
enkelte students leereprosess.

Laeringsmappen skal inneholde ulike skriftlige agleeisom studenten produserer i lgpet av
studiet som for eksempel rapporter, notater, laggefleksjoner. Mappen skal gjenspeile
bredden i de ulike emnene som studenten arbeider saet at den skal gi et bilde av
studentens utvikling og leering. Dette innebaerstwadenten fordeler arbeidsinnsatsen
giennom hele studiet bade i teoriblokk og i forlglse: med praksisperioder.

Laeringsmappe som arbeidsform innebzerer en delisfiridet a skrive i seg selv er en viktig
leeringsstrategi som kan bedre evnen til & struktusnkene. Skriving aktiviserer, gir bedre
konsentrasjon, stimulerer muntlige aktiviteter e studenten i reformulering av spraket og
gir studentene tid til refleksjon og spgrsmalaréstoffet.
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5.3.1 Innhold i leeringsmappen
Ved videreutdanning i operasjonssykepleie skalrdeja 6 arbeider i laeringsmappen.
Leeringsmappen skal godkjennes far studenten karsfiée seg til mappevurdering.

Tidspunkter for innlevering av arbeider fordeleajeutover i studiet. Til hvert av arbeidene
harer visse kriterier som arbeidet skal bedgmnies. &tter hver innlevering skal arbeidet
vurderes av fagleerer med skriftlig eller muntlipakemelding, hvor studenten far mulighet
til & bearbeide arbeidet sitt. Alle arbeidene ingsmappa ma vaere levert til riktig tid for at
studenten kan fortsette studiet.

Generelle retningslinjer — felles for alle arbeiden

o Skrifttype: Times New Roman
o Skriftstgrrelse: 12
* Linjeavstand: 15

» Forside med tittel pa arbeidet, navn pa forfatteantall ord
 Litteratur/kilder skal refereres i teksten og opga litteraturliste.
* Innlevering via Its learning.

Beskrivelse av arbeidene i leeringsmappen:

Arbeid 1: Mikrobiologi — Smittevern

Bakgrunn og mal:

Studenten skal utvikle gkt forstaelse for mikromigmers levemate, virulens og smittemate
og leere a anvende disse kunnskapene i det infefsj@tyggende arbeid som
operasjonssykepleier. Studenten skal kunne anvanteskaper om organismens forsvar mot
infeksjoner, vurdere den enkelte pasients immuréoreg se det i forhold til aktuelle
smittestoffer og mulige smittemater.

Innhold og kriterier for arbeidet:
Studenten skal i arbeidet vise kunnskap om smétiek) og vise faglig innsikt innen
mikrobiologi og smittevern i operasjonsavdelingelatert til det aktuelle case.

Arbeidsmetode og starrelse:

Arbeidet skal ta utgangspunkt i en case som lir & pa its'learning.
Individuelt arbeid, ca 1800 ord

Innlevering:

Uke 49, 2007

Arbeid 2: Mottak av pasient

Bakgrunn og mal:

Studenten skal videreutvikle pedagogisk kompetardei utvikle evnen til og tilpasse
informasjon, veiledning og undervisning ut fra pasiog pargrendes rettigheter, behov og
totale situasjon. Studenten skal tilegne seg kuamsk) utvikle forstaelse om hvordan
redusere stress og risikofaktorer som pasient ogrgade utsettes for ved ankomst
operasjonsavdelingen.
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Innhold og kriterier for arbeidet:

Studenten skal i arbeidet vise hvordan operasjdegdgieren kan informere og / eller
undervise og veilede pasienten og eventuelt padereden beskrevne mottakssituasjonen.
Arbeidet skal vise hvordan profesjonell kommunikaspg samhandling kan redusere
stressnivaet til pasient og eventuelt pargrende.

Studenten skal vise evne til saklige og kritiskedeuinger i forhold til den beskrevne
situasjonen og operasjonssykepleiers funksjon.

Arbeidsmetode og starrelse:

Studenten beskriver en mottakssituasjon.
Individuelt skriftlig arbeid, ca 1800 ord
Innlevering:

Uke 11, 2008

Arbeid 3: Fagnotat i kirurgi med tilhgrende operasjonssykepleie

Bakgrunn og mal:
Studenten skal utvikle kompetanse i & medvirke uRilergiske undersgkelser og /eller
behandling og innsikt i sin rolle og ansvarsomriadeet kirurgiske team.

Innhold og kriterier for arbeidet:

Studenten skal beskrive et vanlig inngrep ellerausdkelse. Studentene skal giennom
refleksjon vise hvordan kunnskap, ferdigheter olgiiager bidrar til et faglig forsvarlig
pasientforlgp. | notatet skal det innga en vurdpam operasjonssykepleierens ansvar og
funksjon, samt en vurdering av egen handlingskoamset i situasjonen.

Fokus i arbeidet skal veere pa operasjonssykephsie¢eeapeutiske ansvar og den sterilt
utgvende funksjon. Arbeidet beskrives og begrummeds bakgrunn i operasjonssykepleierens
myndighetsomrade og funksjonsansvar og annen rléittaratur.

Arbeidsmetode og starrelse:
Skriftlig individuelt arbeid, ca 1800 ord.

Innlevering:
Uke 21, 2008

Arbeid 4: Fagnotat om teknologi 0g omsorg

Bakgrunn og mal:

Operasjonssykepleie ligger i skjeeringspunktet melleknologi og omsorg. Studenten skal
utvikle evnen til & gi omsorg i et teknologisk milpg reflektere over teknologiens muligheter
og begrensninger.
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Innhold og kriterier for arbeidet:

Studenten skal med utgangspunkt i en situasjoprédesis, hvor teknologi og omsorg star
mot hverandre, vise prioritering, planlegging, giemfaring og vurdering av
operasjonssykepleie. Operasjonssykepleierens tarse funksjon skal vektlegges.
Situasjonen skal analyseres og drgftes ved brlduamskaper, teorier og erfaringer.
Studenten skal reflektere over hvordan egne reaksjtioldninger, kunnskaper og
ferdigheter kan bearbeides og videreutvikles kmnyitégnende situasjoner.

Arbeidsmetode og starrelse:

Studenten skal beskrive en situasjon fra praksis.
Individuelt skriftlig arbeid, ca 1800 ord.
Innlevering:

Uke 25, 2008

Arbeid 5: Prosjektbeskrivelse

Bakgrunn og mal:

Studenten skal etter endt utdanning kunne bensfiéeant forskning og bidra til fagutvikling
i yrkesutgvelsen. Operasjonssykepleier skal stimug medvirke til fagutvikling og
forskning, og sikre at praksis er basert pa dentilgjengelige kunnskapen.

Innhold og kriterier for arbeidet:

Arbeidet skal inneholde en beskrivelse av et mialgutviklingsprosjekt i operasjonsavdeling.
Prosjektbeskrivelsen kan ogsa vise gjennomfarirageen litteraturstudie. Arbeidet kan veere
forarbeid til fordypningsoppgaven.

Prosjektbeskrivelsen skal ha innledning med koetrsikt over kunnskapen/forskningen innen
det valgte temaet. Formalet med prosjektet skaidd@ studenten skal begrunne hvorfor det
er interessant & gjiennomfgre prosjektet. Probldingdn skal vaere avgrenset og relevant for
operasjonssykepleiefaget.

Studenten skal gjare rede for hvilken metode scahlsényttes i prosjektet. Valg av metode
skal begrunnes, fordeler og ulemper skal beskrides skal fremga hvordan prosjektet
konkret planlegges gjennomfart (tidsperspektivild8hten skal vise etiske vurderinger, samt
oversikt over eventuelle sgknader i forbindelse predjektgjennomfaringen

Arbeidsmetode og starrelse:
Arbeidet kan jobbes med i grupper pa maksimum 8estter, men hver student skal utarbeide
et individuelt skriftlig arbeid, ca 1500 ord.

Innlevering:
Uke 34, 2008
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Arbeid 6: Fagnotat i kirurgi med tilhgrende operasjonssykepleie

Bakgrunn og mal:
Studenten skal utvikle kompetanse i & medvirke ukilergiske undersgkelser og /eller
behandling og innsikt i sin rolle og ansvarsomriadeet kirurgiske team.

Innhold og kriterier for arbeidet:

Studenten skal beskrive et vanlig inngrep elleraugdkelse. Studentene skal giennom
refleksjon vise hvordan kunnskap, ferdigheter olgiiager bidrar til et faglig forsvarlig
pasientforlgp. | notatet skal det innga en vurdpam operasjonssykepleierens ansvar og
funksjon, samt en vurdering av egen handlingskoarmset i situasjonen.

Fokus i arbeidet skal veere pa operasjonssykepiaigeeapeutiske ansvar og den
koordinerende funksjorirbeidet beskrives og begrunnes med bakgrunn i
operasjonssykepleierens myndighetsomrade og fumsaisvar og annen relevant litteratur.

Arbeidsmetode og starrelse:
Skriftlig individuelt arbeid, ca 1800 ord.

Innlevering:
Uke 43, 2008

5.4 Obligatoriske arbeidskrav

| folge gjeldende forskrift om eksamen ved Hggskol8ar — Trandelag kan obligatoriske
arbeidskrav legges inn i studiet av faglige — pedéke grunner. Arbeidskravene skal veere
gjennomfart og godkjent far studentene kan frahestiég til eksamen.

5.4.1 Arbeidskrav i legemiddelregning

Dette er knyttet til undervisning og testing av kekaper i legemiddelregning. Dette ma veere
utfart far studenten kan ga opp til eksamen. Artlaialvet skal sikre at studenten har
grunnleggende kunnskaper og ferdigheter som erematiy for & utgve en forsvarlig praksis.
Tidspunkt:Teoriblokk 1

VurderingsuttrykkGodkjent/ ikke godkjent

5.4.2 Arbeidskrav i basal hjerte lungeredning

Det skal giennomfgres en praktisk gvelse i basatdjungeredning. Denne skal sikre at
studenten har de ngdvendige kunnskaper og ferdigfuten forsvarlig praksis. Dette ma
veere utfgrt far studenten kan ga opp til eksamen.

Tidspunkt Teoriblokk 1

Vurderingsuttrykk Godkjent/ ikke godkjent

5.4.3 Arbeidskrav i smittevern

Det skal giennomfgres et teoretisk arbeidskraviitewern. Arbeidskravet skal sikre at
studenten skal kunne ta sin del av ansvaret foragpmnsavdelingenes hygieniske standard.
Arbeidskravet skal veere gjennomfgrt og godkjemtrstfe semester, fgr oppstart av farste
praksisperiode.

Tidspunkt Prepraksis

Vurderingsuttrykk Godkjent/ ikke godkjent
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5.5 Praksisstudier

Kompetansen som studentene skal utvikle, kan ibtes isolert fra praksis. Bare i reelle
praksissituasjoner vil studentene mgte utfordrirspen er komplekse og uforutsigbare nok til
a gi erfaringer som gir grunnlag for & utvikle hiamgskompetanse i operasjonssykepleie.
Leering i praksisstudiet vil bl.a. skje i 'mestelesn” relasjon og ved at det blir knyttet
veiledning til utgvelsen av faget. For & utvikledgntens egen handlingskompetanse bgr det
benyttes veiledningsmetoder der studenten blirgaémtil refleksjon for egen laering.

Rollen som operasjonssykepleier krever at en aéreitdanningen legger til rette for
problemlgsende tenking og handling. For a fremnieder hggskolen viktigheten av at
studenten blir stimulert til & vaere faglig aktiv tilgd ta ansvar for egen laering.
Praksisstudiene skal gi grunnlag for & utgve fatigypraksis i operasjonssykepleie.

Hver student skal i hver praksisperiode ha en hawgdharlig kontaktsykepleier. Studenten har
krav pa individuell, kvalifisert veiledning og viedng i praksistiden. Veiledning og
vurdering skjer i forhold til fagplanens og studsrg egne mal.

Studenten skal i lgpet av de to fagrste ukene av fmaksisperiode utarbeide et forslag til egne
mal for den aktuelle praksisperioden. Disse matrssert pa eget stasted og de mal som
hggskolen har satt for perioden. Malsettingenagangspunkt for vurdering underveis i
praksisperioden og i en sluttvurdering.

Aktuelle praksisavdelinger er fortrinnsvis operasjavdelinger ved St. Olavs Hospital
inkludert operasjonsavdelingene ved Rgros og Orlkaalstudenter tilhgrende i Nord —
Trgndelag vil Sykehuset Levanger og Namsos bli ttehgom praksissted.

5.5.1 Vaktplaner

Studenten gar vakter (seinvakter og eventuelt na&ter i helger) sammen
kontaktsykepleier(e) for at kontinuiteten i praksksl bli best mulig. Studenten er selv
ansvarlig for a orientere praksissted og leererkalga om vaktene.

5.5.2 Studietur

Studentene kan som gruppe arrangere studietuet &apvidereutdanningens siste
praksisperiode. Studentene er selv ansvarlig ferpabktiske gjgremal i forbindelse med
studieturen.

Studentene disponerer inntil tre virkedager aegsaksisperiode til studieturen.
Forutsetningen for innvilgelse av tid til studieturat det kan framlegges faglig program for
de virkedagene som disponeres til turen.

De studentene som ikke velger & delta pa studiewrepraksis.

Studentene baerer selv alle gkonomiske utgifteietiuren medfarer.
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6 Vurderingsordninger

Vurderingsordningene er utarbeidet for & gi studgntiggskole fortlapende informasjon om
studentens faglige og personlige utvikling, stusliefp og — framgang, samt utdanningens
kvalitet. Hensikten med vurderingsordningene ek rukere, pargrende og offentlighet at
studenten har tilegnet seg de kunnskaper og feztBglsom fagplanen forutsetter.

Vurderingsordningene er utarbeidet med utgangspunkt
* Gjeldende Nasjonale rammeplan og forskrift for wgdanning i anestesi-,
operasjons-, intensiv-, barne- og kreftsykeplestsiait 1. desember 2005 av
Utdannings og forskningsdepartementet.
* Lov 2005-04-01 nr 15. Lov om universiteter og haiek med endringer 21.
desember 2005.
* Gjeldende Forskrift om eksamen ved Hggskolen iBgndelag

Vurderingsordningene skal i falge rammeplanensrébkoinne ses i sammenheng med mal,
innhold og arbeidsformer i studiet. Videre angmnaeplanen at "valget av vurderingsordning
skal begrunnes ut fra kravet om at studenten skah® studiets mal for & besta avsluttende
eksamen” (s.34).

De fortlgpende vurderingene underveis i studidingttet blant annet til frammagteplikt, den
enkeltes laeringsarbeid og ulike konkrete arbeidskwadanningen. Arbeidskravene er
bestemmende for om studenten kan framstille segkstimen eller starte praksisstudier.
Avsluttende vurderinger bestar av eksamener i a[sgkiepleiefaget.

Det gjgres oppmerksom pa at alle tidspunkter nemder hovedkapittelet
vurderingsordninger er veiledende.

6.1 Tilstedeveerelse

6.1.1 Studiedeltakelse i teoristudiet

All timeplanfestet aktivitet er obligatorisk. Detdves 80 % tilstedeveerelse i studiet for at
studenten skal kunne framstille seqg til eksamelstéldeveerelse/fraveer i Hagskolen
dokumenteres ved fgring av tilstedeveerelsesliBtetrvises til "Reglement og utfyllende
bestemmelser for studiene ved Avdeling for sykeplei

Ved fraveer pa mer enn 20 % ved obligatorisk undeiwg, blir studenten utelukket fra
forpragve i vedkommende tema og/eller eksamen. Yaaadr over 20 % kan avdelingen
palegge en student seerskilte forpraver som vilkaa fframstille seg til eksamen eller starte
praksisstudier. En slik forpragve skal dokumenteérgtiadenten har de ngdvendige kunnskaper
og ferdigheter for & ga videre i studiet.

6.1.2 Studiedeltakelse i praksisstudiet

Frammgte registreres ved kontrollert vaktliste. &qgpraksisperioden skal kunne godkjennes,
ma studenten veere tilstede i minimum 90 % av stiddie. Studenten har ansvar for & melde
fraveer i praksisperioden til praksisstedet og hglgsksa snart som mulig. Fravaer betraktes

som fraveer uansett om fraveeret skylder sykdom, igggmeller annet.
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Fraveer mellom 11 — 20 % av en praksisperiode kesitgen. Studenten utarbeider en plan
over hvordan fravaer skal taes igjen. Plan ma vasdkjgnt av praksisveileder/
kontaktsykepleier og leerer. Heltidsvurdering karstgkje etter at alt fraveeret er tatt igjen.
Fravaer over 20 % farer til at hele praksisperiogé@rtaes igjen.

6.2 Eksamener

| falge Forskrift om eksamen ved Hggskolen i Sagpritielag § 2 kan eksamen veaere: "en
eller flere av fglgende eksamenstyper: skriftligaken, muntlig eksamen, prosessvurdering
underveis i emnet, presentasjon av praktisk oppgiemonstrasjon av individuell ferdighet,
bedgmmelse av innleverte mapper, prosjektrappa@segntasjon av prosjekt, rapport over
laboratorie- eller praksisarbeid”.

Ved eksamen benyttes bokstavkarakterer fra A tiléf,A er beste og E darligste stakarakter,
mens F gis ved ikke bestatt. Vurderingen kan ogadeyes med karakterene Bestatt og Ikke
bestatt (jf eksamensforskriften § 10).

6.2.1 Individuell skriftlig hjemmeeksamen
7,5 studiepoeng

Forutsetninger for & fremstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfyit.
Arbeidskrav er gjennomfgart.

Beskrivelse Eksamensoppgaven skrives som det siste leddréérnrins prosess som skal
karakterisere den reflekterte praktikers yrkesutavESchon 1987, i Kirkevold 2002).

Den skal veere en teoretisk draftingsoppgave utviidebakgrunn av tidligere refleksjonsnotat
(se 5.2).

Kriterier: Arbeidet skal inneholde en grundig beskrivelse anriskapsomradet og en
refleksjon over kunnskapens betydning for utgvetsenpesialsykepleie. Valgt kunnskap skal
veere fra hovedemne 1.

Studenten skal anvende og saklig drgfte innholdenivalgte kunnskapen ut fra
problemstillingen. Arbeidet skal uttrykke en sebredig anvendelse av kunnskap og vise evne
til systematisk og analytisk vurdering.

Den skriftlige fremstillingen skal veere oversikflgjrukturert og falge generelle kriterier for
oppgaveskriving jfr. Dalland 2007. Forskningsbas#dratur skal benyttes.

Arbeidsmetode og starrelskdividuelt arbeid. Anbefalt starrelse: 3500 ord

Tidspunkt:Det settes av 4 dager i siste uke av teoriblokkéZbeid med
eksamensbesvarelsen. Denne innleveres fredag 22@@8 ki. 10.00.

VurderingsuttrykkBokstavkarakterer.
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6.2.2 Individuell skriftlig skoleeksamen
9 studiepoeng

Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.

Innhold Hovedemne 2 "Medisinske og naturvitenskapeligeaihn Tema 5: Anatomi og
kirurgi

Tidspunkt Torsdag 18.09.2008, tidspunkt kl 09.00 — 13.00

Vurderingsuttrykk Bokstavkarakterer.

6.2.3 Mappevurdering.
8,5 studiepoeng

Studenten skal i Igpet av studiet levere arbeider skal samles i en laeringsmappe og
foreligge komplett til fastsatt tidsfrist. Fra lagsmappen velges det ut et antall arbeider,
disse arbeidene overfgres til vurderingsmappenskidgn gir beskjed om hvilke arbeider
som skal inn i vurderingsmappen etter at leeringg@aer godkjent.

Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.
Studentens laeringsmappe er godkjent.

Tidspunkt Innlevering fredag 28.11.2008 kl 10.00

Vurderingsuttrykk Bokstavkarakterer

6.2.4 Fordypningsoppgave
20 studiepoeng

Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.
Gjennomfarte praktiske studier er vurdert til btsta

Innhold: Problemstilling skal veere forankret i operasjokegyeie.

BeskrivelseOppgaven er et avsluttende, skriftlig fordypningsé med muntlig
etterprgving, hvor studenten skal drgfte en probtéing innen operasjonssykepleie.
Problemstillingen skal veere godkjent av veiledggp@aven kan veere en case-studie,
teoridrgftinger, prosjekt eller lignende.

Arbeidsmetode og starrelse:

Skriftlig hjemmeoppgave som utfares individueleeil gruppe. Det kan maksimalt veere 3
deltagere i gruppen. Studentene tilbys inntil 3edgiinger pa oppgaven. Omfanget pa
oppgaven skal veere pa ca. 10000 ord.

Tidspunkt Det settes av fire uker i studiet til arbeid mertl/pningsoppgaven.

Innlevering 09.01.2009 kI 10.00
Muntlig etterprgving: uke 9, 2008
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Vurderingsuttrykk Bokstavkarakterer. Skriftlig besvarelse ma vaerelen til
bokstavkarakter E eller bedre for at studenten lslahe framstille seg til individuell muntlig
etterprgving. Etter muntlig etterpragving av fordymsoppgaven gis endelig bokstavkarakter.

6.2.5 Praksisstudier

Praksisstudiene utgjar 32 uker fordelt pa 4 praksisder, totalt 45 studiepoeng. De oppsatte
praksisperiodene er veiledende tidsangivelserebatarbeidet egne retningslinjer for
praksisstudiene.

Vurderingen av praksisstudiene skjer i forholaiglmal for praksis som hggskolen har
fastsatt, samt studentens egne mal for studiepjogreg laeringsarbeid.

Vurdering i praksis er en kontinuerlig prosess pralktudent, kontaktsykepleier/team og
leerer. Skriftlig vurdering skal gis halvveis og \&@dtten av hver praksisperiode pa utarbeidet
skjema. Dersom det oppstar tvil om bestatt praisi$ studenten halvveis i praksisperioden
og senest tre uker fgr avsluttet praksisperiodskifdtlig og begrunnet melding om dette.
Meldingen skal angi hva studenten ikke mestrerdlidrkrav som ma oppfylles for & besta
praksisstudiene.

Dersom studenten i siste halvdel (eller de sigteikene) av praksisperioden viser atferd som
apenbart gir grunnlag for "ikke bestatt” kan det gik vurdering selv om melding ikke er gitt
i henhold til foregaende avsnitt.

Drgftinger mellom student, kontaktsykepleier ogdestanner grunnlaget for vurderingen av
om praksisstudiene i den aktuelle praksisperioddrestatt.

Studentens gjennomfgrte praksisstudier skal veadeuutil bestatt for & kunne fortsette
studiene og framstille seg til fordypningsoppgaveperasjonssykepleie.

Ved ikke bestatte praksisstudier har studenten péa& fa den aktuelle praksisperioden
tilrettelagt og vurdert en gang til.

Praksisperiode 1 14studiepoeng
Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.

Innhold Malene for praksisstudier, studentenes egne lariafog kriterier for Bestatt/ Ikke
bestatt danner grunnlaget for vurdering av praksitsne.

Tidspunkt 10 uker

Vurderingsuttrykk Bestatt/Ikke bestatt

Praksisperiode 2 11studiepoeng
Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.

Innhold Malene for praksisstudier, studentenes egne laridfog kriterier for Bestatt/ Ikke
bestatt danner grunnlaget for vurdering av praksitsne.

Tidspunkt 8 uker

Vurderingsuttrykk Bestatt/ikke bestatt

Praksisperiode 3 11studiepoeng
Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.
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Innhold Malene for praksisstudier, studentenes egne laridtog kriterier for Bestatt/ Ikke
bestatt danner grunnlaget for vurdering av praksitsne.

Tidspunkt 8 uker

Vurderingsuttrykk Bestatt/ikke bestatt

Praksisperiode 4 9studiepoeng
Forutsetninger for & framstille seg til eksamémav til studiedeltakelse er oppfylt.

Innhold Malene for praksisstudier, studentenes egne lsriabog kriterier for Bestatt/ Ikke
bestatt danner grunnlaget for vurdering av praksiksne.

Tidspunkt 6 uker

Vurderingsuttrykk Bestatt/ikke bestatt

6.3 Kriterier for ikke bestatt praksis

Grunnlaget for vurderingen i praksis er Hggskolegpstudentens mal for praksisperioden

nedfelt i praksisavtalen. Utarbeidelse av konkogieksakte kriterier for "god”, "mindre god”
og "darlig” spesialsykepleie er vanskelig, og fggkjann vil derfor inngd som et viktig
moment i vurderingen.

Vurderingen "manglende kompetanse” relatert tikfisk utgvelse av spesialsykepleie
framtrer oftest over en lengre tidsperiode, mendgsa framtre i konkrete enkeltsituasjoner.
For at praksisperioden skal vurderes til "ikke Baster det ut fra dette oftest en forutsetning
at studenten gjennom tidligere vurderinger (oftedvtidsvurdering) er gjort kjient med / har
fatt informasjon om andres vurdering av vedkommerdaenpetanseniva. Denne vurderingen
skal gis skriftlig.

Vurderingen av praksis som "ikke bestatt” kan gisgpunnlag av ett eller flere av falgende
momenter:

1. Studentens vurderinger og handlinger setter pasieniv eller helse i fare

2. Studenten viser alvorlig svikt i vurdering, planig@tg og iverksetting av tiltak

3. Studenten viser manglende evner og vilje til & Gpga fastsatte mal og arbeidskrav
4. Studenten viser manglende evne og vilje til & foetiske vurderinger

5. Studenten handler ikke i trad med forventningeyd ag/eller stressfylte situasjoner
6. Studenten viser manglende evne og vilje til samdrbe

7. Studenten viser manglende respekt for kollegeraogesbeidspartnere

8. Studenten viser manglende evne og vilje til & fatbseg til praksisstedets vedtatte
rutiner og prosedyrer

9. Studenten bryter taushetslgftet
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10. Studenten viser liten evne og vilje til & forhokksy til eget kompetanseomrade
11. Studenten tar ikke ansvar for egen studieprogresgodmat hun/han f.eks.:

a. viser manglende evne og vilje til & mottiedmning

b. Viser manglende faglig progresjon
12. Studenten unndrar seg ansvar i vanskelige situasjon

13. Studenten har fraveer ut over det tillatte
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7 Litteratur/kilder

Det benyttes bade nordisk og engelsk litterattmdist. Litteratur/kilder tilsvarer ca. 4800
sider.

Aktuell litteratur vil bli angitt i temaplaner fatudiet.
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