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Manual till SKA och EPA
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INLEDNING

Under stadium Il inférs sammansatta kliniska aktiviteter (SKA) som t ex mottagningsbesodket, ronden, inskrivning och
utskrivning. Malet ar att studenten ska kunna utféra dessa i sin helhet under den senare delen av lakarutbildningen.
Denna termin (T7) ska studenterna utfora delar av dessa SKA. Flera underEPA kan darfér med férdel aterkopplas vid
ett och samma tillfalle.

En oversikt for minsta antalet SKA och underEPA (kliniska aktiviteter) och observationsniva for respektive underEPA
finns p4 www.oru.se/epa, se termin 7 under rubriken VFU Primarvard och sjukhus. Vi rekommenderar att fler
kliniska aktiviteter utférs an angivet i dessa dversikter.

Detta dokument &r en sammanfattning av samtliga underEPA som tas upp under termin 7 och hur de ar beskrivna i
det digitala verktyget Ortrac. | texten nedan beskrivs de SKA med underEPA som ar aktuella under VFU pa sjukhus
och primarvard.

BEDOMNING av sjalvstandighet

Det ar graden av sjalvstandighet som ska observeras och aterkopplas till studenten. Observera att lakarstudenterna
inte far agera helt sjalvstandigt. Handledaren ansvarar alltid och kontrollerar studenternas insats.

| Ortrac finns en aterkopplingsruta for fri text samt en skala for skattning av sjalvstandighet s k observationsskala.

ATERKOPPLING

Aterkopplingen sker i samrad mellan student och handledare. Lat garna studenten férst reflektera.
Vad fungerade val? Vad kan utvecklas.
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SKALA FOR SKATTNING AV SJALVSTANDIGHET

| samband med observationen dokumenteras i vilken grad studenten kunde utféra aktiviteten sjalvstandigt*

Skalan beskriver i viken grad studenten ar sjalvstandig. Pa tidiga terminer ar det naturligt att studenten far mycket
hjalp och narvarar da studenten genomfor aktiviteten).

Infor examen och legitimation skall studenten kunna genomféra aktiviteterna utan att handledare narvarar (som da
endast kommer in till studenten och féljer upp).

Utifran det stéd som studenten behdvde vid aktiviteten dokumenteras i nedanstaende skala for respektive aktivitet
(EPA).

Under T7 ska studenten ha uppnatt nivan "Studenten utférde, handledare behévde komplettera”.

Observationsskala - hur mycket stod behovde studenten i aktiviteten?

Student
observerade,
handledare utforde

Student utforde
tillsammans med
handledare

Student utforde,
handledare
behovde
komplettera

Student utforde,
handledare
behovde ej
komplettera

kompletterade ej

Handledare holl i aktiviteten Studenten héll i aktiviteten

KAMRATATERKOPPLING

Studenterna kan aven trana sjalva i par efter att ha diskuterat lamplig patient med handledaren.

Kamrataterkoppling ger studenterna mgjlighet att tréna tillsammans utan att handledaren deltar. For mer instruktion se
under rubrik Kamrataterkoppling

Vem som far ge aterkoppling och bedémning i verksamhetsférlagd undervisning (VFU).

Alla lakare, inklusive vikarierande underldkare, kan ge aterkoppling pa kliniska aktiviteter enligt EPA (entrustable
professional activities).

Vissa specifika EPA, dar sa framgar, kan aterkopplas av annan sjukvardspersonal med den aktuella specifika
kompetens som ar relevant till den kliniska aktiviteten.

Den som undertecknar VFU-intyget skall vara specialistlakare, ST-lakare eller lakare med lang yrkeserfarenhet och

skall vid nagot tillfalle genomféra egna observationer av studenten samt ta del av sjalvstandighetsniva och skriftlig
aterkoppling av genomférda EPA.
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SAMMANSATTA KLINISKA AKTIVITETER (SKA)

Nedan listas de sammansatta kliniska aktiviteter (SKA) som ar aktuella under terminen. For varje SKA
beskrivs vilka underEPA som kan anvéndas vid dterkoppling. For var underEPA finns ett stod till
handledaren for att ge aterkoppling till studenten. (Numreringen hénvisar till det nationella EPA-
dokumentet)

MOTTAGNINGSBESOK/INSKRIVNING Anamnes och status

1.1 - Initiera anamnes

. Halsade, presenterade sig och klargjorde situationen.
. Initierade anamnes med 6ppen fraga och lyssnade pa patientens tankar, eventuell oro, férvantningar
samt de fragor som uppstar.

1.2 Stélla adekvata riktade fragor

. Inledde med 6ppna fragor i for situationen lagom omfattning
. Tog hansyn till symptombild och bakgrund,
. Beaktade diagnos och relevanta differentialdiagnoser, saval akuta, vanliga som farliga

1.3 Sakerstalla informationsoverforing

. Sakerstallde informationsdverforing och bekraftade patienten genom sammanfattningar.
. Underlattade kommunikationen med sitt sprak och kroppssprak.
. Lyssnade aktivt och gav gensvar, till exempel blickkontakt, nickningar.

1.5 Anpassa kommunikationen efter patientens behov och kommunikativa férmaga

. Anpassade kommunikationen utifran situationen / patientens individuella behov och kommunikativa
formaga.
. Tog stdd av anhoriga respektive tolk vid anamnes om det var aktuellt.

1.6 Forklara och motivera de specifika fragor som stélls, de undersékningsmoment och
eventuella statusfynd som gors.

. Utifran situation och patientens férutsattningar
. Fortydligar vilka kliniska betydelser eventuella statusfynd har

1.7 Utfora status

. Utférde statusundersokning mot bakgrund av aktuellt problem och riskfaktorer, med beaktande av
hygienregler och patientens integritet.

. Genomférde status med korrekt teknik.

. Genomférde momenten i en logisk ordning.

. Forklarade I6pande vad som skulle ske.

1.8 Anvande vanliga undersékningsinstrument

. Anvande relevant instrument mot bakgrund av aktuellt problem och riskfaktorer, med beaktande av
hygienregler och patientens integritet.
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. Anvande instrument med korrekt teknik.
. Genomférde momenten i en logisk ordning.
. Forklarade i férvag vad som skulle ske.

ROND Teamarbete och information

Studenten skall tréna pa att leda team i samband med rond av patienter samt kommunicera med patienten.

9.2 - Arbeta i team som ledare och medarbetare

. Bemotte patienten, narstaende och olika yrkesgrupper respektfullt.

. Samarbetade val med andra professioner och var man om patienten.

. Hade formaga att lyssna in teamet, gav tydlig information, sag och uppskattade andras bidrag.
. Palitlig, kom i tid, tog ansvar och var delaktig.

9.4 Samverka med och hénvisa till andra instanser/professioner

. Bemotte kollegan respektfullt.
. Formulerade och férmedlade en adekvat fragestallining/ordination utgéende fran patientens behov
. Hade férmaga att lyssna in, var tydlig i kommunikationen.

UTSKRIVNING Forberedelse och samverkan

Studenten tar del av journalen och sammanfattar fér handledare sjukhistoria, utredning, diagnos och fortsatt
planering infor exempelvis utskrivningssamtal. SBAR kan anvandas som stdd.
Studenten kommunicerar med 6vriga vardteamet efter behov.

9.1 Ge muntlig strukturerad rapport.

Stod vid aterkoppling
Situation
Vad ar problemet/ anledningen till kontakt?
Bakgrund
Kortfattad och relevant sjukhistoria for att skapa en gemensam helhetsbild av patientens tillstand
fram till nu.
Aktuellt tillstand
Status, Bedémning
Rekommendation
Atgard, Tidsram, Bekréftelse pa kommunikationen

9.3 Samverka vid planering infor utskrivning.

Bemotte respektive yrkesgrupp respektfullt.

Samarbetade val med andra professioner och var man om patienten.

Var lyhord, hade férmaga att lyssna in, gav tydlig information, sag och uppskattade andras bidrag.
Palitlig, kom i tid, tog ansvar och var delaktig.
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DOKUMENTATION
Kan goras vid mottagningsbesok, inskrivning, utskrivning och ronden.

Studenten skall tréna pa att dokumentera (ex daganteckningar, besdksanteckningar/inskrivningsjournaler,
epikriser och remisser). Struktur, sprak, omfattning och innehall kan beréras i aterkopplingen. Valj den eller
de EPA som ar aktuella utifréan mojlighet och studentens behov.

3.3 Utforma remiss

Fragestallning och 6nskemal om atgard framgar tydligt

Innehallet ar strukturerat

Relevanta uppgifter sésom anamnes, status, tidigare utredning och behandling framgar vid behov
Omfattningen ar val évervagd

8.1 Dokumentera patientmote

Skrev koncist, strukturerat och i kronologisk ordning.

Det gick enkelt for kollega och patient att folja och forsta resonemanget.
Skrev pa svenska da sa var mgjligt och adekvat.

Sprak i journalen ar neutralt och sakligt, vardat tydligt.

8.2 Skriva recept pa lakemedel inklusive dosforpackade lakemedel samt hjdlpmedelskort.

. Foljer forskrivningen rekommendationen (STRAMA, lakemedelskommitén etc)?
. Ar férman och indikation om s& efterfragas korrekt redovisad?
. Har hansyn tagits till allergier, kontraindikationer och signifikanta interaktioner?
. Ar dosering anpassad till kroppsvikt, alder och eventuell njur/leversvikt, graviditet och amning?
. Framgar dosering och indikation tydligt?
Motsvarar mangden forskrivet lakemedelbehovet?

SAMRAD MED PATIENTEN
Kan goras vid mottagningsbesok, inskrivning, utskrivning och ronden.

3.2 Forklara och motivera planerad utredning
. Tog hansyn till patientens forforstaelse och tankar om sina besvar
. Forklarade och motiverade syftet med den féreslagna utredningen
. Beskrev undersékningsprocedur/er samt eventuella risker for patienten.
. Fick patienten utrymme att utrycka sina farhagor /asikter?
. Kontrollerades att patienten uppfattat och samtyckt till atgarder?

4.2 Diskutera utredningsresultat med patient
. Anpassade informationen utifran patientens kommunikativa formaga och forstaelse?
. Sakerstallde informationsdverféring och bekraftade patienten genom sammanfattningar.
. Fick patienten utrymme att uttrycka sina farhagor/asikter?

4.4 | samrad med patienten formulera atgardsplan och uppféljning.
. Beskrev hur behandlingen gar till samt gav information om eventuella risker och biverkningar
Anpassade informationen utifran patientens kommunikativa férmaga och férstaelse?
. Kontrollerades att patienten uppfattat och samtyckt till atgarder?
. Fick patienten utrymme att utrycka sina farhagor /asikter?

4.5 | samrad med patienten genomféra farmakologisk eller icke-farmakologisk behandling.
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. Beskrev utifran adekvat teoretisk kunskap hur planerad utredning/behandlingen/uppfdljning gar till
samt gav information om eventuella risker och biverkningar

. Anpassade informationen utifran patientens kommunikativa férmaga och férstaelse?

. Kontrollerades att patienten uppfattat och samtyckt till atgarder?

. Bemodtte patientens tankar, eventuell oro, férvantningar samt de fragor som uppstar.

KLINISKT RESONEMANG
Kan goras vid mottagningsbesok, inskrivning, utskrivning och ronden.

Studenten skall trana pa att resonera om utredning, diagnos, och behandling. Valj den eller de EPA som ar
aktuella utifran mojlighet och studentens behov.

2.1 Prioritera och diskutera differentialdiagnoser

. Tog hansyn till utldsande, férvarrande och lindrande faktorer, utveckling éver tid, andra associerade
symtom.

Véagde in riskfaktorer inklusive arftlighet och beteende.

Adekvat beddémning av utredning (lab, réntgen, klin fys etc) och statusfynd.

Kopplade till teoretisk kunskap om anatomi, fysiologi, sjukdomsmekanism och epidemiologi.

Rimlig prioritering av huvuddiagnos och differentialdiagnoser, beaktade vanliga allvarliga och akut
behandlingskravande tillstand.

2.2 Vilja rimlig arbetsdiagnos

e Med hansyn till patientens alder, kdn, samsjuklighet och/eller atypisk sjukdomspresentation.

3.1 Foresla adekvat initial utredning och/eller remiss

. Beaktar diagnos och relevanta differentialdiagnoser, saval vanliga som farliga
. Foreslar adekvat utredning och vid behov remittering med beaktande av metodernas eventuella
begrénsade sensitivitet / specificitet, resursatgang och risk for patienten.

4.6 | samrad med handledare resonera kring farmakologisk eller icke-farmakologisk
behandling.

e Foresla adekvat behandling, resonerar korrekt kring nytta, resursutnyttjande och risker
inklusive biverkningar. For ett resonemang kring utvardering av behandlingen och fortsatt uppféljning

5.1 Identifiera riskfaktorer for framtida sjukdom genom anamnes, status och journal.
. beteenden,

. arftlighet
. livsstilsfaktorer
PROCEDURER

6. Genomfora procedurer
Stod for aterkoppling

. Var férberedd och kunde redogéra for indikation, kontraindikation och komplikationer.

Arbetade strukturerat.

Genomférde proceduren med korrekt teknik och kan relevant anatomi.

Utférde momentet med respekt for patientens integritet och férklarade vad som skulle ske i forvag.
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. Foljde hygienrutiner.

. Sag sina begransningar och tog stéd vid behov.
6.0 Kapillar och venos provtagning, urinsticka
6.1 Utfora subkutan och intramuskular injektion
6.2 Satta venos infart
6.4 Utfora lokalbedovning i huden.

6.5 Satta och avlagsna hudsuturer

6.6 Utfora svalg- och nasopharynxprov

6.7 Anlagga férband

6.9 Koppla EKG (goér aven som kamrataterkoppling)
6.14 Anlagga urinvagskateter

6.17 Konstatera dodsfall.

KAMRATATERKOPPLING

Anamnes och status

Kom 6verens med handledaren om lamplig patient. Det kan vara en redan inneliggande patient, en patient
som ska laggas in eller en patient pa mottagning. Ni ska 6dva pa anamnes och status. En student ar aktiv och
huvudansvarig. Den andra student ar observator och kan vara ett stéd samt ge aterkoppling till den aktiva
studenten i slutet av uppgiften

Handledarens uppgift
e Valja ut lamplig patient
e Den aktiva studenten redovisar anamnes och status for handledaren.

e Godkanna i Ortrac att aktiveten ar utford

Studenternas uppgift
e Valj ut en lamplig patient tillsammans med handledaren
e Diskutera nedanstaende EPA som forberedelse for patientmotet
e Den aktiva studenten genomfér anamnes och status
o Efter patientmétet borja den aktiva studenten med sjalvreflektion
e Darefter aterkopplar medstudenten

e Sjalvreflektionen och aterkopplingen registreras i Ortrac
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e Studenterna redovisar aktiviteten for handledaren

1.1 - Initiera anamnes
e Halsade, presenterade sig och klargjorde situationen.

e Initierade anamnes med Oppen fraga och lyssnade pa patientens tankar, eventuell oro, forvantningar
samt de fragor som uppstar.

1.2 Stélla adekvata riktade fragor
e Inledde med 6ppna fragor i for situationen lagom omfattning
e Tor hansyn till symtombild och bakgrund,

e Beaktade diagnos och relevanta differentialdiagnoser, saval akuta, vanliga som farliga

1.3 Sakerstalla informationséverféring
o Sdkerstallde informationsdverféring och bekraftade patienten genom sammanfattningar.
e Underlattade kommunikationen med sitt sprak och kroppssprak.

e Lyssnade aktivt och gav gensvar, till exempel blickkontakt, nickningar.

1.5 - Anpassa kommunikationen efter patientens behov och kommunikativa férmaga

e Anpassade kommunikationen utifran situationen / patientens individuella behov och kommunikativa
férmaga.

e Tog stdd av anhoriga respektive tolk vid anamnes om det var aktuellt.

1.7 Utfora status

o Utférde statusundersdkning mot bakgrund av aktuellt problem och riskfaktorer, med beaktande av
hygienregler och patientens integritet.

e Genomfdrde status med korrekt teknik.
e Genomforde momenten i en logisk ordning.

o Forklarade I6pande vad som skulle ske.

1.8 Anvanda vanliga undersékningsinstrument

e Anvande relevant instrument mot bakgrund av aktuellt problem och riskfaktorer, med beaktande av
hygienregler och patientens integritet.

e Anvande instrument med korrekt teknik

e Genomforde momenten i en logisk ordning.
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o Forklarade i forvag vad som skulle ske

Koppla EKG
6.9 KOPPLA EKG

Kom 6verens med handledaren om lamplig patient att utfora EKG. Det kan vara en redan inneliggande
patient eller en patient pa mottagning.

En student &r aktiv och huvudansvarig. Den andra student ar observatér och kan vara ett stdd, om det
behovs samt ger aterkoppling till den aktiva studenten i slutet av uppgiften.

Forbered er tillsammans infér det praktiska momentet att koppla ett EKG t ex genom att l1asa i
Véardhandboken.

Tillvagagangssatt - Vardhandboken (vardhandboken.se)

Handledarens uppgift
e Valja ut lamplig patient dar EKG ar ordinerat
e Den aktiva studenten redovisar fér handledaren.

e Godkanna i Ortrac att aktiveten ar utford

Studenternas uppgift
e Valj ut en lamplig patient tillsammans med handledaren
e Den aktiva studenten kopplar EKG
o Efter patientmétet borja den aktiva studenten med sjalvreflektion
e Darefter aterkopplar medstudenten
e Sjalvreflektionen och aterkopplingen registreras i Ortrac

e Studenterna redovisar aktiviteten och for handledaren

Stod for aterkoppling
e Var forberedd och arbetade strukturerat.
e Genomforde proceduren med korrekt teknik och kan relevant anatomi.
o Utférde momentet med respekt for patientens integritet och forklarade vad som skulle ske i forvag.
e Fodljde hygienrutiner.

e Sag sina begransningar och tog stdd vid behov.
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