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Ble instrukterer | traumeteam-trening

Sykepleieren ser opp pa traumeteamet og sier «Blodtrykket faller, hva
skal vi gjere?» Verken kirurg eller anestesilege oppfatter spersmalet.

Hva skjer?

Dette var en av situasjonene som oppstod
da 25 leger og traumesykepleiere fra de
nordiske landene nylig trente pa hvordan
man skal gjennomfere simuleringsscenarier
med traumeteam.

Kurset ble gjennomfort ved Dansk Insti-
tutt for Medisinsk Simulering (DIMS), og
deltakerne gjennomgikk fem ulike simule-
ringer med debrief og tilbakemelding.
Kursdeltakerne er na instrukterer og skal
kunne gjennomfere kurs med traumeteam-
simulering, videoopptak med debrief og til-
bakemelding pé denne.

— Bade leger og sykepleiere fikk se at det
ofte er et stort forbedringspotensiale
i forhold til kommunikasjon, samarbeid og
ledelse i teamet. Enkelte som hadde gode
individuelle kvalifiseringer, kunne opptre
individuelt og syntes & glemme at de var en
del av et team. De satte i gang og gjorde sin
del av utredning og diagnostisering. Andre
ble veldig opphengt i prosedyrer, forteller
Ase Brinchmann-Hansen i Legeforeningen.

Hun var sammen med anestesilege
Torben Wisborg fra Hammerfest en av de
norske lererne pa kurset. Man fikk ogsé se
situasjoner hvor anestesilege og kirurg
pratet sammen uten & oppfatte at andre
i teamet forsekte & fa deres oppmerk-
somhet. Eksempel pa det kunne vaere at
traumesykepleier spurte «Det ser ut som om
pasienten fortsatt bler, skal vi bestille mer
blod?» Kursdeltakerne ble drillet i & vaere
oppmerksomme pa de gvrige teamdelta-

Gav jurister rad om

Legeforeningen var i mars invitert
til & holde foredrag om etikk pa Jurist-
forbundets arskonferanse.

Etikk var et av hovedtemaene pa juristenes
arlige konferanse. Hvordan forholder juris-
ter seg til etikk i hverdagen, var blant spers-
malene som ble stilt.

Til & innlede hadde Juristforbundet invi-
tert Reidun Ferde som er professor i medi-
sinsk etikk ved Universitetet i Oslo, og tid-
ligere mangedrig leder av Radet for lege-
etikk. Hun var invitert for & snakke om
Legeforeningens erfaring med etikkarbeid,
og om juristene kan laere noe av dette.

En fullsatt sal med naermere 300 jurister

1376

kerne og blant annet gi bekreftelser pa
beskjeder som ble gitt.

Deltakerne fikk gve pé to simulerte pasi-
enter og to avanserte simuleringsdukker.
Dukkene kunne monitoreres pé ulike para-
metre via elektronikk. Man kunne for
eksempel legge inn fall i blodtrykk og oksy-
genmetning. En av instrukterene ga sd mer
informasjon om pasientenes tilstand. @vel-
sene ble filmet, og da videoen ble vist, ble
det lagt vekt pé hvordan man kan debriefe
teamet for 4 lere av dem.

— Deltakerne fikk opplaering i hvordan de
skulle gi tilbakemeldinger slik at ingen av
teammedlemmene skulle fole seg uthengt
eller stott. Det ble lagt vekt pa & ga runder
med alle i teamet forst og la teamleder
slippe til sist, sier Brinchmann-Hansen.

Ettersom alle hadde gode individuelle
ferdigheter i traumehandtering, ble det bare
en kort gjennomgang av utferte medisinske
prosedyrer under simuleringer. Mest disku-
sjon ble det om kommunikasjon, samhand-
ling og ledelse (CRM). Det ble lagt vekt pd
a jobbe i team, fa teamfolelse og hvordan
man kan bruke alle deltakerne i ulike situa-
sjoner som oppstar.

— Det kan ofte veaere enkeltpersoner som
dominerer debriefingen, sa vi la vekt pa
hvordan disse kunne stoppes uten at de folte
seg uthengt eller latterliggjort, sier hun.

De fleste deltakerne fikk prove teamleder-
rollen, og samtlige matte sa veilede en
debrief med teamet med to laerere tilstede.

etikk

fulgte konsentrert med da Ferde redegjorde
for fordelene og ulempene ved profesjons-
etisk arbeid, og gav tips om hvordan man
kan lage etiske retningslinjer som fungerer.

— I Legeforeningen har vi et etikkarbeid
som er synlig bade i egne rekker og utad.
Det at etikken er gjort til en selvstendig
del av foreningens arbeid gjor at vi blir
trodd nér vi sier at vi ensker 4 rydde i egne
rekker, sa Reidun Ferde. — Juristforbundet
ber ta diskusjonen om hvor grensen gér for
hva jurister ber holde seg unna, var et at
radene hun gav juristene.
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Ase Brinchmann-Hansen. Foto Lise B. Johan-
nessen

Disse fikk sa tilbakemelding fra laererne
i etterkant.

Kursarrangerene haper na at man vil
bruke simulering oftere ved norske sykehus.
I Danmark er slik simulering blitt en obliga-
torisk del av utdannelsen for anestesiologer.
Ogsa i Finland har man planer om det
samme. Brinchmann-Hansen legger vekt pa
at treningen ber foregé i team, og i den grad
det er praktisk mulig, gjennomfores lokalt
ute pa sykehusene hvor traumeteamene til
vanlig opererer. Ifolge Ase Brinchmann-
Hansen var de muntlige tilbakemeldingene
fra deltakerne etter kurset utelukkende posi-
tive, og det er nd bestemt at man vil holde et
nytt kurs i oktober i ar.
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Reidun Ferde ga juristene rad om profesjons-
etisk arbeid. Foto Lisbet T. Kongsvik
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