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AssCE* - diskussionsunderlag for bedomning i verksamhetsforlagd
utbildning (VFU)

Sjukskoterskeprogrammet vid Halsohodgskolan i Jonkoping — Grundniva

Studentnamn Personnummer

Kurs VFU-plats och ort.

Gerontologisk och geriatrisk omvdrdnad, 9 hp

Tidsperiod

Obligatoriska moment Datum Signatur

Deltagit i Reflektionsseminarium

Genomfort samtliga Aktiviteter under VFU

Lirandeplan infor Verksamhetsforlagd utbildning 6verldmnad
till handledare

Skriftlig sjdlvbeddmning infér samtal ar utford av studenten

Infor Halvtidsdiskussion (HD)

Infor Avslutande Bedomningsdiskussion (AB)

Sammanfattning av maluppfyllelse vid HD och AB gallande bedémda Antal vid| Antal vid
faktorer for kursen (15 st) HD AB

Antal faktorer med: Otillracklig maluppfyllelse

Antal faktorer med: God maluppfyllelse eller Mycket god maluppfyllelse

Signatur handledare:

Vid otillracklig maluppfyllelse pa en eller flera faktorer vid HD Datum Signatur

Klinisk adjunkt JU kontaktad

Individuell pedagogisk handlingsplan upprattad

Vid otillracklig maluppfyllelse pa en eller flera faktorer vid AB Datum Signatur

Klinisk adjunkt JU kontaktad

Individuell pedagogisk handlingsplan uppréttad

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version 111 ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 1
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Generell information om VFU i aktuell kurs

Detta dokument ror VFU i termin 4. VFU i denna kurs omfattande 96 timmar/20 dagar utforda under 4
veckor. Detta dokuments samtliga sidor ska scannas in som ett dokument och laddas upp i den aktuella
kursens Canvasrum.

Gerontologisk och geriatrisk omvardnad, 9 hp.

Generellt giller att studenten under handledning ska arbeta utifran omvardnadsprocessen med fokus pa
en fordjupning, jamfort med VFU i termin 3, av den dagliga omvérdnaden kring den éldre patienten.
Fordjupningen innebér att ytterligare fokus ldggs pa att samverka mellan olika instanser inom vard och
omsorg.

Studenten gor infor avslutande bedomningsdiskussion samt infor halvtidsdiskussion, en
sjdlvbedomning i ett eget exemplar av AssCe-beddmningsformuldret. Vid bedomningstillfallet, sitts
mirkningen HD, alternativt AB (avslutande beddmningsdiskussion) pa linjen i kommentarsfiltet.

Vid problem under VFU-perioden eller vid andra behov kontaktar studenten Klinisk Adjunkt (KA) och
handledaren kontaktar den VFU-ansvarig som finns knuten till verksamheten. Sa snart handledaren
anser att ndgon AssCE-faktor riskerar otillrdcklig maluppfyllelse, trots handledning och coachning, ska
kontakt tas med VFU-ansvarig och studenten medvetandegdras om sina brister. Da det foreligger risk
for en student att inte uppnd maluppfyllelse under VFU ska KA samt VFU-ansvarig underrittas for att,
tillsammans med studenten, upprétta en individuell pedagogisk handlingsplan (se sarskilt dokument)
for de ldrandemél som bedémts som Otillracklig méluppfyllelse. Klinisk Adjunkt (KA) ska nérvara vid
detta bedomningstillfille.

AssCE-faktorer kopplade till larandemal i kursen

Nedan ges en beskrivning av vilka AssCE-faktorer som ska anvindas som bedémningsunderlag av
studenten kopplade till larandemalen i kursen. AssCE-faktorerna ar skrivna efter rubrikerna i
bedomningsformuliret.

Kommunikation och undervisning
AssCE-faktor 1: Kommunicera och bemota patienter
Lérandemal:
e Reflektera ver hur attityder och vérderingar paverkar bemdtandet av dldre ménniskor.

AssCE-faktor 2: Kommunicera med och beméta familj och ndrstdende
Larandemal:
e Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hélsa och lindrar
lidande hos den dldre médnniskan och dess nérstdende

AssCE-faktor 3: Samverka med olika instanser inom vdrd och omsorg
Lérandemal:
e Visa forméga att se individen ur ett helhets- och livsloppsperspektiv for att fraimja hilsa i
samband med den samskapande omvardnaden av éldre
o Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hilsa och lindrar
lidande hos den dldre ménniskan och dess nirstaende

AssCE-faktor 4: Informera och undervisa patienter och ndrstdende
Larandemal:
o Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hilsa och lindrar
lidande hos den dldre ménniskan och dess nirstaende
e Visa sadan lamplighet i professionskunskaper sé att ingen persons hilsa eller sékerhet riskeras.

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 2
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Omvardnadsprocessen
AssCE-faktor 6: Beskriva patienters behov av omvdrdnad
Larandemal:
e Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som fréamjar hélsa och lindrar
lidande hos den édldre médnniskan och dess nirstadende
e Beskriva omvardnad vid sviktande hélsa samt omvérdnad for att frimja hélsa hos dldre

AssCE-faktor 7: Planera och prioritera omvardnadsdtgdrder
Larandemal:
e Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hilsa och lindrar
lidande hos den dldre ménniskan och dess nirstaende
e Beskriva omvardnad vid sviktande hilsa samt omvérdnad for att frimja hélsa hos édldre

AssCE-faktor 8: Utfora omvardnadsdtgdrder
Larandemal:
o Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hilsa och lindrar
lidande hos den dldre ménniskan och dess nirstaende
[ J
AssCE-faktor 9: Folja upp behov/problem och omvdrdnadsadtgdrder
Larandemal:
e Identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hélsa och
lindrarlidande hos den éldre méanniskan och dess nérstdende
e Beskriva omvérdnad vid sviktande hélsa samt omvérdnad for att frimja hélsa hos dldre

AssCE-faktor 10: Rapportera, dokumentera och fora journal
Larandemal:
e Administrera ldkemedel samt utvérdera, rapportera och journalfora ldkemedelseffekter och
biverkningar enligt géllande forfattningar, under handledning
e Beskriva omvérdnad vid sviktande hélsa samt omvérdnad for att frimja hélsa hos dldre

Undersékningar och behandlingar
AssCE-faktor 11: Medverka vid och genomféra undersékningar och behandlingar
Larandemal:
e identifiera behov av och tillimpa samskapande omvardnad som framjar hélsa och lindrar
lidande hos den dldre midnniskan och dess nirstdende
e administrera ladkemedel samt utvérdera, rapportera och journalfora lakemedelseffekter och
biverkningar enligt gdllande forfattningar, under handledning
e Visa sadan lamplighet i professionskunskaper sa att ingen persons hélsa eller sidkerhet riskeras

AssCE-faktor 12: Handha likemedel
Lérandemal:
e Administrera ladkemedel samt utvérdera, rapportera och journalfora lakemedelseffekter och
biverkningar enligt gillande forfattningar, under handledning
o Visa forstaelse for lakemedelsbehandling och polyfarmaci hos dldre.
Visa sadan lamplighet i professionskunskaper sa att ingen persons hilsa eller sékerhet riskeras

Arbetsledning och samarbete
AssCE-faktor 16: Sikerhetsmedvetande
Larandemal:
e Visa sédan lamplighet i professionskunskaper sa att ingen persons hélsa eller sékerhet riskeras.

Professionellt forhallningssatt
AssCE-faktor 17: Vetenskaplig medvetenhet
Larandemal:

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 3
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o Tillampa kunskap om biologiskt, psykologiskt och socialt aldrande samt faktorer som framjar
ett gott aldrande

e Beskriva och visa forstaelse for dldrandet och individen ur ett livsloppsperspektiv

AssCE-faktor 18: Etisk medvetenhet
Larandemal:

o Reflektera 6ver hur attityder och varderingar paverkar bemotandet av dldre ménniskor.

AssCE-faktor 19: Sjdlvkinnedom
Larandemal:
e Visa formaga att se individen ur ett helhets- och livsloppsperspektiv for att fraimja hélsa i
samband med den samskapande omvardnaden av dldre
o Reflektera 6ver hur attityder och varderingar paverkar bemotandet av dldre ménniskor.
e Visa sadan lamplighet i professionskunskaper sa att ingen persons hilsa eller sékerhet riskeras.

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 4
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Instruktion till anvandning av AssCE*-formularet pa grundniva

Syftet med AssCE-formuléret &r att vara ett stod och hjdlpmedel i beddmningen av studenters
professionella utveckling under verksamhetsforlagd utbildning. Varje kurs i sjukskoterskeprogrammet
har specifika larandemal formulerade i kursplanen och det dr larandemalen som ska examineras och
betygséttas. AssCE-formuléret anvidnds da som ett hjdlpmedel for att ta stéllning till i vilken
utstrdckning studenten utvecklas och uppnér kursplanens specifika larandemal i de
verksamhetsforlagda utbildningsdelarna.

Bedomningsformularet AssCE*

AssCE-formuléret utgar fran olika styrdokument for sjukskoterskeexamen och sjukskoterskans
arbetsomrade. De 21 faktorerna i formuléret &r grupperade i fem omraden och exemplifierar hur
larandemalen i respektive kurs kan omséttas i omvérdnadsarbetet. Larandemélen &r ofta mer
overgripande beskrivna och mangdimensionella och dar kan AssCE-formuldrets innehall vara ett stod,
exemplifiera och gora larandemélen mer tydliga och konkreta.

Varje faktor i AssCE-formuldret har ett beskrivet innehall utformat som beddmningskriterier i relation
till God maluppfyllelse och Mycket god méluppfyllelse, men ska ses som exempel. Pa utbildnings-
platser inom olika verksamheter i hilso- och sjukvarden finns otaliga andra exempel, som ocksa kan
lyftas fram av handledare och larare. Bedomningen gors i enlighet med hur val studenten uppfyllt
malen for respektive faktor: Otillracklig, God eller Mycket god maluppfyllelse. Beroende pa
larandemalen i en enskild kurs kan faktorerna i formuléret bli olika betonade och betydelsefulla. Om
nagon eller ndgra AssCE-faktorer ér svara att bedoma bor en reflektion ske kring dessa tillsammans
mellan student och handledare for att pa sé sitt kunna bedoma den teoretiska kunskapen i relation till
den kliniska verksamheten. Som stdd i detta uppmanas handledare att ta kontakt med berdrd klinisk
adjunkt, KA.

Till hjilp for gradering av studentens utveckling inom varje faktor finns en skala med markeringar pa
en linje. Nadgon form av Halvtidsdiskussion med genomgéng av varje faktor ska alltid genomforas och
kan markeras pa skalan. Vid slutbedomningen ska varje faktor bedomas med ett kryss pa skalan. For
varje faktor finns dessutom utrymme att kommentera. Ange om kommenterarna skrivs i samband med
Halvtids-diskussion (HD) eller i samband med avslutande bedomningsdiskussion (AB). Om student
eller handledare vid Halvtidsdiskussion eller Avslutande bedomningsdiskussion anser att God
maluppfyllelse inte dr uppnadd for ndgon faktor ska anledningen till det alltid kommenteras. I sidana
fall upprittas en individuell pedagogisk handlingsplan och kontakt tas med berord klinisk adjunkt, KA.

Att en bedomning sker av studenters kunskaper och forstaelse, fardigheter och forméagor,
varderingsformagor och forhéllningssétt, de omraden som utbildningen ska utveckla, ar ett ansvar som
géller bade studenter, handledare och larare. For att studenten ska f& mdjlighet att utveckla alla dessa
omraden krivs planering och uppféljning. Varje verksamhetsforlagd utbildningsperiod ska ha en
struktur med planeringssamtal, en avstimning vid halva utbildningsperioden och en avslutande
beddmningsdiskussion.

Planeringssamtal

Da utbildningsperioden borjar ska student och handledare ha ett samtal dir studentens kunskaper,
tidigare erfarenheter och forvantningar diskuteras och handledaren presenterar samtidigt sin planering
och forvantningar infor utbildningsperioden. Samtalet ska leda till en dvergripande planering av hur
studenten ska n& mélen for utbildningsperioden. Studentens larandeplan, faktorerna i AssCE-formuléret
tillsammans med ldrandemaélen i kursplanen bor anvéndas som grund.

Under utbildningsperioden

Den verksamhetsforlagda utbildningen ska priglas av dialog mellan handledare och student om
studentens utveckling. Dialogen ska vara en naturlig del i handledningen och studenterna ska
dterkommande och ofta f4 aterkoppling pa sina prestationer. Aterkoppling dr en forutsittning for
fortsatt utveckling och en mdjlighet for de studenter som behdver mera trining inom vissa omraden att
bli medvetna om detta.

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 5
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Halvtidsdiskussion (HD)

Tid for Halvtidsdiskussion planeras i forvég. Infor diskussionen ska bade student och handledare
forbereda sig genom att reflektera 6ver den tid som hittills forflutit pA VFU. Nedteckna situationer som
upplevts som en utmaning men dven sddana som fungerat bra. I handledarens forberedelse ingér ocksa
att samla information och synpunkter fran kolleger som haft kontakt med och handlett studenten i olika
situationer under utbildningsperioden.

Vid en kortare VFU-period, till exempel tva veckor, kan halvtidsdiskussionen ske som ett
avstimmande samtal. Studenten ska da ges &terkoppling pa visad kunskap och férmaga samt eventuell
risk for Otillracklig méluppfyllelse utifran faktorer i AssCe. Vid risk for Otillricklig maluppfyllelse
utifran faktorer i AssCe ska det aterkopplas till student muntligt och samtidigt markeras tydligt i
AssCE. Vid God eller Mycket god méluppfyllelse behdver ingen markering goras.

Vid langre VFU-perioder ska diskussionen utga fran en sjalvskattning med bas i AssCE. Studenten ska
forbereda bedomningen genom att gora en sjalvskattning i eget AssCE-formulér. Som forberedelse for
samtalen ska studenten skriva ner exempel pa situationer som stodjer den egna skattningen.
Handledaren ska forbereda samtalet genom att markera for varje faktor i ett eget AssCE-formulér. 1
handledarens forberedelse ingar ocksa att samla information och synpunkter fran kolleger som haft
kontakt med och handlett studenten i olika situationer under utbildningsperioden.

Studenten ska ha och ta en mycket aktiv roll i diskussionen och utga frén den egna sjdlvskattningen.
Diskussionen kan handla om en eller flera konkreta situationer som kan relateras till faktorerna och
bedomningskriterierna. Handledaren ger sina kommentarer och anknyter till konkreta vardsituationer,
men forst efter studentens beskrivning och synpunkter. Studenten har ocksé ansvar for att kunna
redogdra for teoretisk anknytning av vardsituationerna och for den ldsta litteraturen under
utbildningsperioden.

Halvtidsdiskussionen sammanfattas av handledare pa AssCE-formuldrets nist sista sida. Studenten ska
tydligt i veta sina styrkor och svagheter relaterat till bedomningskriterierna. Vid kortare VFU
omfattande en eller tva veckor sa behdver inte en sammanfattning skrivas. Halvtidsdiskussionen
undertecknas med bade namnteckning och namnfortydligande av samtliga deltagande. Detta sker
oavsett periodens omfattning.

Avslutande bedomningsdiskussion (AB)

Den avslutande bedomningsdiskussionen forbereds for och genomfors med AssCE som underlag.
Studenten ska forbereda bedomningen genom att gora en sjélvskattning i eget AssCE-formulér. Som
forberedelse for diskussionen ska studenten skriva ner exempel pa situationer som stodjer den egna
skattningen. Handledaren ska forbereda diskussionen genom att markera for varje faktor i AssCE-
formuldr som ligger till grund for bedomning. I handledarens forberedelse ingér ocksa att samla
information och synpunkter fran kolleger som haft kontakt med och handlett studenten i olika
situationer under utbildningsperioden.

Studenten ska ha och ta en mycket aktiv roll 1 diskussionen och utga frén den egna sjdlvskattningen.
Diskussionen kan handla om en eller flera konkreta situationer som kan relateras till faktorerna och
beddmningskriterierna. Handledaren ger sina kommentarer och anknyter till konkreta vérdsituationer,
men forst efter studentens beskrivning och synpunkter. Studenten har ocksa ansvar for att kunna
redogdra for teoretisk anknytning av vardsituationerna och for den ldsta litteraturen under
utbildningsperioden.

Diskussionen sammanfattas i en bedomning som dokumenteras i bedomningsformuldret och deltagarna
undertecknar med bade namnteckning och namnfortydligande. Detta sker oavsett periodens omfattning.
En avslutande bedomningsdiskussion kan, da l4rare deltar, vara en muntlig examination och
diskussionen med stod av AssCE-formuléret som utgdr ett underlag till studentens betyg. Léraren har
ansvar for att avgora betyg med handledarens synpunkter som underlag (Hogskoleverket 2008).

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 6
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Mal for VFU pa grundniva

Mal for den verksamhetsforlagda delen av sjukskoterskeprogrammet himtade ur Hogskole-
forordningens examensbeskrivning (SFS 1993:100). Bearbetning for den verksamhetsforlagda

utbildningen i sjuksk&terskeprogrammet.

Ar 1 Kunskap och férstaelse

Ar 2 Kunskap och forstaelse

\

Kan identifiera och beskriva patientens
situation och funktioner och de fysiska,
psykiska och sociala faktorer som har
betydelse i sammanhanget.

Kan definiera grundlaggande begrepp
som integritet och helhetssyn.

Visar kunskap om aktuella forsknings-
och utvecklingsarbeten.

Kan redogora for och forklara teoretisk
bakgrund till patienters symptom och
sjukdomsyttringar och relatera till
behovet av grundliaggande och specifik
omvardnad.

Visar kunskap om lagar och
forfattningar.

Fardighet och formaga

Fardighet och formaga

Kan utféra grundldggande personlig
omvardnad och ta hénsyn till
patientens dnskemal och behov.

Har formaga att forebygga smitta och
smittspridning.

Kan tillimpa tystnadsplikten.

Har férmaga att uppmaérksamma,
planera, dtgérda och dokumentera
patientens grundldggande och specifika
omvardnadsbehov i samverkan med
patient och nérstéende.

Visar férmaga att utfora omvéardnad
utifran relevanta vetenskapliga och
etiska aspekter.

Har férmaga att uppmérksamma och
motverka komplikationer i samband
med vard och behandling.

Kan informera och tillgodose
patientens trygghet och vilbefinnande
vid underskningar och behandlingar.

Kan utifran géllande foreskrifter
hantera medicinteknisk utrustning och
medverka vid undersokningar och
behandlingar.

Kan hantera ldkemedel pa ett adekvat
sétt.

Kan ge forslag pa kvalitetsforbattrande
atgirder.

Kan planera och genomfora arbetet pa
ett strukturerat sétt.

Varderingsformaga och
forhallningssatt

Varderingsformaga och
forhallningssatt

Visar formaga att se patienten som
individ.
Visar engagemang och intresse.

Visar omddme i sitt upptradande.

Visar férmaga att skaffa information
fran olika omraden och ta hénsyn till
olika aspekter infor stédllningstaganden
i patientvarden.

Visar omdome och insikt i etiska fragor
i kdnsliga situationer.

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©

Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15

8




- .
' JONKOPING UNIVERSITY

A Leatits mnd b -
Schoal of Health and Welfare

Bedomda faktorer aktuell kurs

Bedomning av faktorer i den professionella utvecklingen under den verksamhetsforlagda delen 1
sjukskoterskeprogrammet, grundniva. Bedomningen gors i forhéallande till utbildningsnivan och
larandemal for den aktuella kursen. Om student eller handledare anser att God méluppfyllelse inte &r
uppnadd och markerar pa skalan under Otillracklig maluppfyllelse fér ndgon faktor vid
halvtidsdiskussion eller avslutande bedomningsdiskussion ska anledningen kommenteras. Ange om
kommenterarna skrivs i samband med halvtidsdiskussion (HD) eller i samband med avslutande

beddmningsdiskussion (AB).

Studenten ska kunna

. Kommunikation och undervisning

1. Kommunicera och bemoéta patienter

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Kommunicera engagerat med
patienter.

Lyssna.

Visa respekt och empati.

Anpassa kommunikationen efter
patientens forutsittningar t ex vid
kommunikationssvarigheter.

Ge patienten ett adekvat utrymme i
dialogen.

Kommentar

2. Kommunicera med och bemdéta familj och narstaende

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Kommunicera och lyssna in familjens
och nérstdendes synpunkter.

Visa respekt och empati.

Skapa dialog med familjen och
nérstdende och bemdta deras
synpunkter med respekt.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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3. Samverka med olika instanser inom vard och omsorg

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Kommunicera, konsultera och
radgora.

Bevaka kontinuiteten i patientens
véardkedja.

Samla, diskutera, virdera kritiskt
relevant information med olika
instanser och samverka med syftet att
skapa en adekvat vérd for patienten.

Ge korrekt information till aktuella
instanser.

-
e
-

Kommentar

.

4. Informera och undervisa patienter och narstaende

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Identifiera individuella behov.

Léagga upp och genomfora planerad
undervisning. Anpassa information
och instruktion for egenvard.

Ge hilsobefraimjande och
forebyggande rad och stéd samt folja
upp forstaelse.

Bevaka att patient och nérstdende far
samordnad och kontinuerlig
information och undervisning efter
behov och 6nskemal.

Anvinda olika hjédlpmedel och
tekniker med kreativitet.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©

Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 10




- .
' JONKOPING UNI

bl

VERSITY

Tare

HEQT Gna wWe

Il Omvardnadsprocessen

6. Beskriva patienters behov av omvardnad

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Identifiera individuella problem,
behov, risker och resurser.

Tilldmpa intervjumetodik.

Anvinda relevanta métinstrument.

Bedoma patientens behov av
omvardnad i komplexa situationer,
dven med begrinsad information och i
relation till resurser och risker.

Anvinda olika kéllor for
datainsamling.

Reflektera dver anvinda metoder.

Kommentar

7. Planera och prioritera omvardnadsatgarder

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Analysera och reflektera dver vad som
behover goras.

Planera patientens vérd i enlighet med
problem, behov, risker och resurser
tillsammans med patienten.

Forklara varfor atgérder sétts in.

Planera och diskutera nodvéndiga
prioriteringar med patienten.

Diskutera omvardnadsplanen med
handledare och 6vrig vardpersonal.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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8. Utféra omvardnadsatgarder

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Pa egen hand utfora planerade
atgdrder.

Ge omvérdnad kunnigt och
omténksamt.

Omsitta teoretiska kunskaper i
praktiska situationer.

Anpassa vardatgirder till patient-
situationen.

Ta egna initiativ till anpassade
atgarder.

Relatera omvardnadsatgérder till bade
beprovad erfarenhet och forskning.

Reflektera over tidigare utford
omvardnad och foresla alternativ vid
behov.

Kommentar

9. Fdlja upp behov/problem

och omvardnadsatgarder

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Fréga patienten hur det har gatt.

Folja upp omvérdnadsstatus, tecken
pa fordndring eller stabilitet och
resultat av utforda atgarder.

Ge forslag till &ndrad plan vid
forédndring.

Systematisk folja upp given
omvardnad genom att fraga patienten
hur det har gétt och hur det kinns och
ta initiativ till atgérder vid behov.

Reagera snabbt pé forandringar.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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10. Rapportera, dokumentera och féra journal

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Vara saklig och korrekt i tal och
skrift.

Redogora for patientens situation och
relatera atgdrder till patientens
situation.

Ta del av journalhandlingar.

Se samband och reflektera Gver
patientens dnskemal om vérd,
utarbetade omvérdnadsmal och
utford omvardnad.

Rapportera adekvat och
dokumentera visentligheter.

Anvinda datorer och
dokumentera information frén
olika kéllor snabbt och sékert.

Kommentar

M. Undersodkningar och behandlingar

11. Medverka vid och genomféra undersdkningar och behandlingar

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Planera, vervaka och folja upp
patientens vard i samband med
undersokningar och behandlingar.

Bevaka patientens trygghet och
vélbefinnande.

Hantera material och utrustning med
sikerhet och aseptik.

Planera och ta ansvar for att
undersokningar och behandlingar
genomfors pa ett for patienten
andamalsenligt och skonsamt sitt.

Anpassa genomforandet av
undersokningar och behandlingar efter
patientens situation och behov.

Hantera material med insikt och
aseptik.

Visa kunnighet betraffande
tillvigagangssitt och nédvandiga
forsiktighetsatgérder.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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12. Handha lakemedel

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Visa kunnighet och noggrannhet i
hantering av ldkemedel.

Informera patienten om ldkemedlens
effekter och biverkningar.

Visa formaga att systematiskt folja
upp och virdera
lakemedelsbehandling.

Informera patienter om likemedlens
effekter och biverkningar pé ett for
patienten adekvat sétt.

Kommentar

IV.  Arbetsledning och samarbete

TSR

g Tigpy

TN
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16. Sakerhetsmedvetande

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Visa forméga att tillampa sitt
kunnande for att hantera situationer
som kan dventyra sékerheten. t ex
smittrisker, fallrisker, komplikationer,
forvaxlingar.

Visa aktuella kunskaper betraffande
véardskador och anmélningar inom
specialiteten.

Redogora for och kunna tillimpa
géllande forfattningar och kéinna till
siakerhetsaspekter lokalt och
nationellt.

Kommentar

V. Professionellt forhallningssatt

17. Vetenskaplig medvetenhet

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Visa en reflekterande och analytisk
formaga.

Visa vilja att ta reda pa och sprida ny
kunskap.

Visa intresse for att anvinda resultat
fran forskning och utvecklingsarbete
inom aktuell verksambhet.

Visa kunskap om sambandet mellan
vetenskap och beprovad erfarenhet
och sambandets betydelse for
yrkesutdvningen.

Visa ett strukturerat arbetssitt,
utvirdera och ompréva tankar, idéer
och atgérder.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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18. Etisk medvetenhet

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Visa omsorg och respekt for
patientens sjélvbestimmande,
integritet, sociala och kulturella
situation.

Visa 6ppenhet, mod och hénsyn till
olika vérderingar.

Visa formaga att analysera situationer
och véga in relevanta aspekter som
patientens sjélvbestimmande,
informerat samtycke och
vardpersonalens grund for stdllnings-
taganden i situationen.

Stodja pa ett medvetet sdtt och vaga
sta upp for yrkets och sjukvardens
grundlidggande virderingar.

Kommentar

19. Sjalvkannedom

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Ha formaga till sjalvkritik.
Inse egen styrka och begrénsning.

Visa ansvar for eget larande och
utveckling.

Visa formaéga att se sig sjilv med
distans och att arbeta med egen styrka
och begrinsningar relevanta for
yrkesutévningen.

Visa formaga att identifiera behov av
ytterligare kunskap.

Kommentar

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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Halvtidssamtal/diskussion samt sammanfattande bedémning

Halvtidsdiskussion

Ort, Datum
Student, underskrift Namnfortydligande
Handledande sjukskoterska, underskrift Namnfortydligande

Handledarens sammanfattande omdome vid Halvtidsdiskussion

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Lofmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Géavle, 2014-08-15 18



- .
' JO\'I-{E'}PING UNIVERSITY

Seno of Heaith and Weitare

Avslutande bedomningsdiskussion samt sammanfattande
bedémning

Avslutande bedomningsdiskussion

Ort, Datum
Student, underskrift Namnfortydligande
Handledande sjukskoterska, underskrift Namnfortydligande

Handledarens sammanfattande omdome vid avslutande
bedomningsdiskussion

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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Narvarorapport VFU

Signerat och scannat dokument laddas upp i larplattformen senast en vecka efter avslutad VFU.
Arbetstidslagen ska efterfoljas vad géller antalet arbetspass i rad samt arbetad tid och uttag av raster

under varje arbetspass.

Planerade schemaveckor

Handledarens namn
Textat

st

Klinisk utbildningsplats

Antal planerade timmar st

Telefonnummer
Klinisk utbildningsplats

Typ av vard

Studentens namn

Ar [Jvr [HT

Textat
Personnummer Termin (2, 3, 4, 5, 6)
Dag | Datum ev. Notering Timmar Stud. signatur Handl. signatur

RO DD [ = [ = | b | b | bt | ot | ot | et | et [
e N S S TN T N T Y N S R A e AR AN E S e L

N
[\

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

Totalt antal timmar under VFU

* AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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