MO-AM-9 (AZFO3-BAZ)Laagcomplexe zorg verlenen aan een zorgvrager binnen de acute setting

U Versie
Definitief, © januari2023

U Specificaties en beperkingen

Het betreft de totale zorg aan de zorgvrager in de laagcomplexe zorgsituatie binnen deseacisieDaarmee
komt de inhoud van deze EPA overeen met de furntierstijgende EPA uit de Basis Acute ZoreF@2.
Daarnaast betreft deze AMAPA een aanvulling op de context van de OK voor de anesthesiemedewerker.

Het gaat om een stabiele zorgsituatiee nauwelijks wisselt en in hoge mateorspelbaar en planbaar is. De
vitale functies van de zorgvrager worden geobserveerdg@&monitord.De kans op een risicovolle situatie is
gering, er zijn geen nieuwe klachten egrschijnselen dan de reeds bestaare verwachtenDe

complexiteit van deinesthesiologische zorg is nadespgecificeerdn de complexiteitstabel uit de bijlage.

De activiteit omvat:

Verzamelen van relevante gegevens (zoals overdracht, anamnese, monitoring, lichantsijkoek)
Uitvoeren van lichamelijk onderzoek

Observeren en monitoren van vitale functies

Op systematische wijze een trend herkennen

Analyseren en interpreteren van gegevens

Stellen van een werkdiagnose

Uitvoeren van zorg en waar nodig bijstellen

Plannenen codrdineren vamnesthesiologischeorg
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Informeren, instrueren en begeleiden van zorgvrager en naasten

Evalueren en rapporteren van zorg
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Voorwaardelijkheden:
DezeEPA kan worden afgerond wannédO-AM-6, MO-AM-7 en MOAM-8 zijn toevertrouwd

i CanMEDS

x_ Vakinhoudelijk handelen x Maatschappelijk handelep
x_Communicatie _ Leiderschap
x_Samenwerking — Professionaliteit

_ Kennis en wetenschap

0 Kennis

1 Op systematische wijze gegevens te verzamelen m.b.v. methodieken (zoals ABCDE) en score
instrumenten (pijn en delier) t.b.v. risico inschattingobleemherkenning

1 Anatomie, fysiologie, pathologie en de samenhang van orgaansystemen (dit is basiskennis niveau
uitstroom HBGverpleegkunde)

1 Nadruk op de fysiologie/pathologie onderstaande orgaansystemen:
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1 Respiratoire systeentbasisbegrippen: zoals ademarbeid, ventilatie, perfusie, diffusie, hypoxie en
hypoxemie, TLC (totale longcapaciteit), RV (residuaal volume), VC (vitale capaciteit) en FRC (functionele
residu capaciteit)

9 Circulatoire systeem (basis ECG (3 leads ECG} eéimgeleidingsstoornissgn

1 Basis shock (verschijnselen en typeringen van shock)

1 Neurologisch/ zintuiglijk en bewegingsapparaat (basis bewustzijnsstoornissen: nociceptieve en
neuropathische pijn, angst, verwardheid en délier

1 Nefrologie/urogenitaal (intravasulaire, intracellulaire en interstiti€éle compartiment/ rol vaatrium en
kalium en albumineconcentratie m.b.t. vochtverdeling tussen de compartimenten)

91 Vitale parameters (zoals ritme, ABP, C¥iDyariaties passend bij de laagcomplexe zorgvraag en het
onderliggende ziektebeeld

1 Farmacodynamiek en farmacokinetiek; in relatie tot bovenstaande orgaansystemen

1 Richtlijnen, behandelingsprotocollen en standaarden zoals in de werkpraktijk worden gebruikt

1 Specifieke aandacht voor interventies respiratie

1 Kenmerkenrisicofactoren, preventie delier en behandelingen delirium

1 Rol van voeding bij ziekte en herstel

0 & Vaardigheden en gedrag

Vaardigheden

1 Op methodische wijze gegevens verzamelen (lichamelijk onderzoek uitvoeren en metingen verrichten)

1 Observeren emonitoren (zoals ABP, CVD) van de vitale functies

1 Toepassen van score instrumenten (denk aan score van pijn en delier)

1 Analyseren en interpreteren van de verzamelde gegevens en een werkdiagnose stellen. Specifiek
aandacht voor interpretatie van 3 leads E€Cde bloedgasanalyse (normaalwaarden)

1 Inventariseren van (potentiéle) risico’s voor (vitale) lichaamsfuncties op basis van de
gezondheidsproblemen en ingezette behandeling

1 Gezondheidssituatie samenvatten, klachten en (potentiéle) gezondheidsproblemait dan
pathofysiologie van de (werk)diagnose verklaren

9 Prioriteren binnen de planning van werkzaamheden

91 Interventies volgens de professionele standaarden uitvoeren en waar nodig bijstellen

1 Signaleren van en (tijdig) reageren op (dreigergigondheidsveranderingen. Specifieke aandacht voor
pijn, angst, delier en andere oorzaken van veranderde mentale status (altered mental state)

1 Beslissingen nemen die de (uitvoer van) zorg van de zorgvrager aangaan volgens de principes van
informed consent

1 Informeren, instrueren en begeleiden van de zorgvrager en diens naasten

I Overdragen en consulteren volgens de uitgangspunten van de-8i&ivdiek

Gedrag

1 Toont professionele en respectvolle omgang met zorgvragers en hun naasten, rekening houdend met evt.
beperkingen van de zorgvrager
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1 Verantwoordelijk in het hanteren van de grenzen van de eigen deskundighgitbéssionabinnen de
acute zorg en vraagt tijdig om assistentie

1 Ontwikkelt zich door kritisch te reflecteren op het eigen handelen en zo nodig actie te ondernemen om de

eigenbekwaamheid te verbeteren
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U Toetsinstrumenten
Om de voortgang te monitoren en de activiteit toe te vertrouwen worden verschillende toetsinstrumenten
gebruikt conform landelijke richtlijnen en zoals uitgewerkt in regionale en/of lokale afspraken.

U Fase en nieau
Deze EPA maakt deel uit van de laagcomplexe perioperatieve zorg en kan op supervisieniveau 4 worden
toevertrouwd.
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