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Erasmus+ NAP'REND' PONTOK

= A betegatadas-atvetel alapjai
= A betegatadas-atvetel tipusai és eszkozei
= A helyes betegatadas-atvétel kulcselemei

= A sikeres implementacio altalanos szempontjai
osztalyos szinten

= Esettanulmanyok
= Szituacios gyakorlatok



B Erasmus+

A betegatadas alapjai



Betegatadasok

Mirdl beszélink?

Erasmus+

d , Az a folyamat, mely soran betegspecifikus informaciok
kerUlnek atadasra egyik ellatotol a masiknak, egyik
ellatocsoporttol a kovetkez6nek vagy az ellatotol a beteg és
csaladja szamara abbdl a célbol, hogy biztositsak a
betegellatas folyamatossagat és biztonsagat.” WHO

1, Az informaciok atadasa (a hataskor és felelGsség atadasa
mellett) az ellatasi atmenetek soran; mely magaban foglalja
a lehetoseget kerdesek feltételére, az informaciok
tisztazasra es megerdsitésere (AHRQ-TeamSTEPPS)

d ,, A szakmai felelGsség és kotelezettség ataddsa egy beteg
vagy betegek egy csoportja ellatasanak egyes vagy minden
vonatkozasaban egy masik személynek vagy szakmai
csoportnak ideiglenesen vagy tartos id8tartamban.”
(Australian Medical Association in their ‘Safe Handover: Safe
Patients’ guideline . AMA, 2006)



Erasmus+ Betegatadas (vagy elbocsatas)
Miért fontos?

" A betegatadas lehet, hogy nem tartalmazza az 0sszes,
szukseges informaciot

= A kommunikacios hianyossagok sulyos, nemkivanatos
esemeéenyeket okozhatnak

= A kommunikacio hibai voltak a vezetd gyokerok a Joint
Commission felé jelentett sentinel események
hatterében _
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Betegatadas és elbocsatas
A mindség és biztonsag nagyszer( lehet8sege

Erasmus+

= Optimalizalt informacio

= Az eredmenyes kommunikacios gyakorlatok létfontossaguak
a betegbiztonsaghoz

" Felel8sség—Atlathatdsag

= Lehetdveé teszi a csapattagok szamara az eredményes
informacio kozvetitést

= Bizonytalansag

= Szobeli szerkezetek

= Ellen6rzd listak

= |T tamogatas

= Elismeres

Az AHRQ-TeamSTEPPS-b6l adaptalva



Erasmus+ A kommunikacio...

[ a folyamat, mely soran az informacidé kicserél6dik
szemelyek, osztalyok vagy szervezetek kdzott.

1 a klinikus csapat életvonala

Message

 hatekony, ha a e —— B /\
. e ‘-/-\Eeega?:k‘ “{”\
szervezet valamennyi |

/

néz8pontjat magaban
foglalja
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Az AHRQ-TeamSTEPPS-bdl adaptalva




Erasmus- Hatekony kommunikacio

Vilagos
Rovid 8

NOTICE-PUBLIC WATER |

Our Public Water is
Currently CLOSED

Kommunikald az informaciot
tomoren

Kdzvetitsd ugy az informaciot,
hogy az vilagosan
érthetd legyen

s oty [dGszer(

o~
SEALS |
InWATER  §
? PR, | Don’t SWiM
\‘ b/ ‘\

Teljes
= Adj és kérj informaciot a
megfelels id6keretben

= Ellendrizd a hitelességet

Kommunikald az 0sszes,
relevans informaciot

= \alidald az informaciot

Az AHRQ-TeamSTEPPS-bd4l adaptalva



Példa nem hatékony
kommunikaciora

Erasmus+

https://www.youtube.com/watch?v=CtdNQ-sfKg8



https://www.youtube.com/watch?v=CtdNQ-sfKg8

Erasmus+ Kommunikacios kihivasok

Nyelvi korlatok

Zavaro tényezdk

Fizikai kbzelseg

Személyiségek

Munkaterhelés

Valtozatos kommunikacios stilusok
Konfliktusok

Az informacio ellenbdrzésének hianya
MUszakvaltasok

Adapted from AHRQ-TeamSTEPPS



Betegatadas (vagy elbocsatas)
Erasmus+ Hol torténik betegatadas?

o Atadas A beteg
, Orvos altali : ,
Jelentkezés , . . szervezet] hazabocsa-
beutalas a Apoloi ) .
az , . egysegek tasa vagy
L, relevans mUszak- ,.2
alapellatas- "y vagy elbocsatasa
szakember valtas o, ,
ban fold intézetek mas
kozott intézménybe

Keresztll az ellatas folyaman



M Erasmus+

*Hianyossagok a
kommunikacioban

*A megzavarasok
gyakorisaga

*Helyhiany
°|dOszUke

*Betegatadas
hétvegen

A betegatadasok
azonosithato veszélyei

*Hianyos vagy helytelen
informacio

°|rrelevans informaciok
es ismetlések

*Spekulaciok

*Non-compliance



Milyen gyakran végzink
betegatadasokat?

Erasmus+

Miutan minden egyes nap mas szakemberekbdl allo teamek vegzik
ugyanazon betegcsoport ellatasat, a betegatadasok
egyre gyakoribbakka valnak.

Adaptalva: AMA. Guidance on clinical handover for clinicians and managers. 2006



iS5l Erasmus + A betegatadasok formai

= Személyes (szemtdl szembe):
betegagy mellett, nGvérpultnal
vagy a targyaloban

= Felvett (hangrogzitett)

= [rott

= Telefonon at torténd




258 Frasmus+ Az dgy melletti
betegatadas eldnyei

" A betegek jobban informaltak

" Biztositja a betegek szamara a lehet8seget arra,
hogy az ellatasukba bevonasra keruljenek

= Noveli a betegelégedettséget

= A hibakat minimalizalja

" Javitja az orvos-ndver-beteg kapcsolatot



Kommunikacio
betegatadas soran

" Az informaciokat prioralva, vilagosan, tomoren és
kronologikus sorrendben szikséges atadni.

= Az informacioknak tartalmaznia kell:
" 3 beteg ellatasi tervet,
= 3 kezelest,
" 3 jelen allapotot és
" barmely jelenlegi vagy varhato valtozast.



https://www.youtube.com/watch?v=Cbvtk-s|Tyc



https://www.youtube.com/watch?v=Cbvtk-slTyc

A j6 betegatadas

Erasmus+ komponensei

Iranyelv

4

Ellato

Példa
Betegatadasok alatti kommunikacidra

Standardizalt megkozelités bevezetése a betegatadas kommunikaciéjara mUszakvaltasok és
szervezeti egységek kdzotti betegatadasok esetére

Biztouitja, hogy a felel6s ellatd megfelel8en aktualizalja a beteg allapotardl, gyogyszerelésérdl,
kezelesi tervérdl, kozelg6 elrendelésekrdl és a jelentds valtozasokrol szold informacidkat.

Kommunikacio
betegatadas soran
(mUszak-m(iszak

egyseg-egyseég

¥

Betegatadas
Az elbocsajtas
kommunikacidja

® Hasznaljon standardizalt megkdzelitést a zavarok minimalizalasa érdekében

= Biztositson elegendd id6t arra, hogy a munkatarsaknak legyen lehet&sége kérdezni és
valaszolni a feltett kérdésekre

= Foglalja bele a visszaismétlés illetve visszaolvasas |épéseit a betegatadas folyamataba

= A beteg szamara biztonsagos ellatas nyujtasa érdekében az informacidcserét limitalja csak a
szUkséges informaciok korére

Tajékoztassa a beteget illetve a kdvetkezd ellatot az elbocsataskori diagnozisrdl, kezelési tervrél,
gyogyszerelésrdl és a vizsgalatok eredményeird|

Forras: WHO (2007) Communication during patient handovers



B Erasmus+

A betegatadas-atveétel tipusai és eszkozei



Erasmus+ Stratégiak informaciocserére

BSBAR: Situation — Background — Assessment —
Recommendation

B |SOBAR: Identification — Situation and status —
Observation — Background and history —
Assessment and action — Responsibility and risks

M Segélyhivas
M\ isszaellenbrzés
MEgyeb



Erasmus+ Amit az SBAR nyujt

A csapattagok szamara egy keretrendszert, mely altal
eredményesen kommunikalhatjak az informacidkat
egymas kozott.

Kommunikaljuk az alabbi informaciokat:
e Situation =Jelen helyzet: Mi torténik a beteggel?
* Background=Hatter: Mi a klinikai hattér illetve kontextus?
* Assessment=Ertékelés: Mit gondolok, mi lehet a probléma?
 Recommendation=Ajanlas: Mit ajanlanék?



Erasmus+ SBAR Video

https://www.ahrg.gov/teamstepps/instructor/videos/ts SBAR NurseToPhys
ician/SBAR NurseToPhysician-400-300.html



https://www.ahrq.gov/teamstepps/instructor/videos/ts_SBAR_NurseToPhysician/SBAR_NurseToPhysician-400-300.html

Erasmus+ Amit az ISOBAR nyujt

Strukturdlt betegatadast, mely biztositja, hogy a munkatarsak kozti
informaciocsere relevans, tomor és fokuszalt legyen.

Kommunikaljuk az alabbi informaciokat:

0> @O w—
|

ldentification = Azonositas

Situation and status = Jelen helyzet és allapot
Observation = Megfigyelés, észlelés

Background and history = Hattér es korel6zmeny
Assessment and action = Ertékelés és beavatkozasok
Responsibility and risks = Felel6sség és kockazatok



Erasmus+ ISOBAR -
|dentification/Azonositas

J A betegek megfelel6 azonositdsa hdarom azonositd adat
ellendrzésevel (pl.: a beteg neve, szlletési ideje es TAJ
szama)



Erasmus+ ISOBAR - Situation and status/
Jelen helyzet és allapot

A beteg aktudlis, jelenlegi klinikai allapota (pl.: stabil, romld,
javulo)

d Aktualizadlt ellatdsi  koncepcid, a beteg specifikus
szuksegletei

1 Az elbocsajtds vagy athelyezés tervezett ideje



Erasmus+ ISOBAR-
Observation/Megfigyelés, észlelés

d Az atvevs fél tdjékoztatasa a beteg legutdbbi vizsgalatairdl,
azok idejerdl, eredmenyeirdl.

L E Iépés lehetGséget ad arra, hogy a romld allapotu betegek
surgds ellatasi szUkségleteit azonositani lehessen.

J/Az osztaly munkatarsainak tudnia kell, hogy mik a slrg8sségi
egység értesitésének kritériumai és mi annak a folyamata!/



ISOBAR —
Background and history/
Hattér es korel6zmeny

Erasmus+

J A hattér osszefoglalasa

d Korel6zmény: a jelenlegi probléma, hattérben 34lld
problemak, jelenlegi tortenesek

 Vizsgalatok: fizikdlis vizsgdlat eredményei, beavatkozasok
leletei, jelenlegi diagnozis

] Eddigi kezelés és annak megitélése



Erasmus+ ISOBAR - Assessment and actions/

Ertékelések és beavatkozasok

d Valamennyi feladat illetve a kéros vagy flggbben [évs
eredmeények vilagos kommunikacioja.

Az

ellatasi  terv  kezelésének és  kiterjesztésének

meghatarozasa es egyeztetése:

mi az az allapot, amit kezelink, vagy ha a digandzis nem
ismert, ennek a ténynek a tudatositasa,

befejezendd feladatok,

koros vagy fuggbben lév6 eredmeények (javaslatokkal arra
vonatkozoan, hogy ha probléma adodik, mit kell tenni, illetve
kit kell hivni)

kommunikacios terv a felel8s senior iranyaban

a beavatkozasok atlathatosaga, kiszamithatosaga



Erasmus+ ISOBAR - Responsibility and risks/
Felel8seg és kockazatok

J A betegdtadas lényege az elldtas felelGsségének atadasa,
mely csak akkor eérhetd el, ha az atvevd fel a feladatokkal
tisztaban van. Ezt példaul a betegatadasi lap atvetelével
vagy a lap alairasaval igazolhatja.

A kritikus informacidk visszaolvasasa segitség lehet,
kilondsen, ha a betegatadas nem személyesen torténik.

J Amennyiben relevéns, a kockdzatok és azok kezelési terve
meg kell, hogy jelenjen az atadasi folyamatban (példaul
esetleges fert8zésekre, vagy meélyvenas trombozisra valo
figyelmeztetés, felkésziles)



Erasmus+

A segeélykialtas...

Egy stratégia a fontos vagy kritikus
informacidk kdzvetitésére

- FOKA!!

* Lehetdve teszi veszhelyzet kdzben a
csapattagok egyidejd informalasat

* Segit a csapattagok szamara a kovetkezd
lepesek elbrejelzesében



Erasmus+ N
Segeélykialtas vided

-

r
\WEDNESDAY — 6:00AM

https://www.youtube.com/watch?v=CFklaDzd8AY



https://www.youtube.com/watch?v=CFkIaDzd8AY

Erasmus+ A visszaellenOrzés

KO#C]CI)
Az atado

ellendrzi, hogy az Az atado
Uzenet atvételre Uzenetet indit
kerUlt

Az atvevd fogadja
az Uzenetet és
megergdsiteskent
visszacsatolast
nyujt




+ . V74 7 .
Erasmus Visszaellendrzés video

https://www.youtube.com/watch?v=AKtNLP8jQ7s



https://www.youtube.com/watch?v=AKtNLP8jQ7s

“| PASS tHe BATON”
Erasmus+ ,Atadom a valtébotot”

Introduction = Bevezetés: Mutasd be magad és a szerepkordd

Patient = Beteg: Azonositok, kor, nem, hely

Assessment = Ertékelés: A f6 panasz, a vitalis parameéterek, tinetek és a diagnozis
bemutatasa

Situation = Jelen helyzet: Jelen statusz, korulmeények, benne a bizonytalansag
szinttel, jelen valtozasokkal és a kezelésre adott valasszal

Safety = Biztonsag: Kritikus labor értekek, szocialis tenyezdk, allergiak,
figyelmeztetések (esés, elkilonités, stb.)

THE = A

Background = Hattér: Komorbiditas, el6z6 torténések, jelenlegi gyogyszerelés,
csalasi anamnézis

Actions= Cselekmeények: Mit tettink eddig, illetve mit szUkséges tenni? Nyujtsunk
egy rovid alapot, indoklast.

Timing = |d&zités: A strg8sség szintje, pontos id8zités, és a torténések
prioralasa

Ownership = Felel§sség: Ki a felelds? (dpold/orvos/csapat)?
Benne a beteg/csalad felelGségi korei is

Next = Kovetkezdk: Mi fog ezutan torténni? Varhato valtozasok?Mi a terv?

Vannak-e tervek kildnb6z8 eshet8ségek esetére?



Erasmus+ “1 PASS tHE BATON” video

https://www.youtube.com/watch?v=TV16rNKjkol



https://www.youtube.com/watch?v=TV16rNKjk6I

Erasmus+ Egyéb példak

* ANTICipate (=El&rejelzés)
e Administrative Data=Adminisztrativ adatok
New clinical information=Uj klinikai informaciék
Tasks to be performed=Elvégzendd feladatok
lliness severity=Betegség sulyossaga
* Contingency plans for changes=Tervek kildnb6z8 eshetdségekhez valtozasok esetére

* | PASS (=Atadom)
* |liness severity =Betegség sulyossaga
Patient Summary=0sszefoglalé a betegrdl
Action list for the new team= Teend{ lista az Uj csapatnak
Situation awareness and contingency plans=Helyzetfeltaras és eshetdsegi tervek
Synthesis and “read back” of the information=Szintézis €s az informaciok
,Visszaolvasasa”
* SHARQ (Megosztas)
 Situation;=Helyzet
e History=Anamnézis
« Assessment;=Ertékelés
* Recommendations/Result=Javaslatok/Eredmények
* Questions=Kérdések



RSl Erasmus+

A helyes betegatadas-atvétel kulcselemei



Erasmus+ A ‘Standard Kulcselemek’

klinikai betegatadasokhoz

= \/ezetés. A betegitadds folyamatdnak atfogd megértése és annak
biztositasa, hogy minden reésztvevd részt tudjon venni benne, és
megeértse azt.

= A betegatadas megbecsulése. A klinikai betegatadas megbecsiilt
és szUkséges része a mindennapi munkanak.

" A betegatadas résztvevOi. A betegitadasban résztvevsk
meghatarozasa és bevonasuk a klinikai betegatadasi folyamat rendszeres
attekintésébe.

A betegatadas iddszer(isége. Betegitadaskor minden esetben
valtozas kovetkezik be az atlathatdsagban és a felel8sségben (akkor is, ha
az osztalyrol arra a helyre viszik a beteget, ahol diagnosztikai vizsgalatot
végeznek). A betegatadas id8szer(sége fontos, hogy biztositani tudjuk a
betegatadas fenntarthatdsagat és eredményessegeét.



Erasmus+ A ‘Standard Kulcselemek’
klinikai betegatadasokhoz

= A betegatadas helye. Egy kilon, nyugodt hely biztositasa
szukséges a klinikai betegatadas lebonyolitasahoz. Legjobb, ha a
betegatadas személyesen torténik és a beteg jelenlétében, ahol
ez megfeleld (betegagy melletti betegatadas).

= Titoktartas: Némely informacié esetén megfelel, ha az a

beteagy mellett térténik, némely esetén nem. Hasznalja a klinikai
itel6kéepesseget, de amikor csak lehet, vonja be a beteget.

Forras: IMPLEMENTATION TOOLKIT. Standard Key principles fro Clinical Handover.
NSW Department of Helath. Sydney. Australia:
https://www.aci.health.nsw.gov.au/resources/acute-care/safe_clinical_handover/implementation-toolkit.pdf



B Erasmus+

A sikeres implementacio altalanos
szempontjai osztalyos szinten



Erasmus+ Jogyakorlat a betegatadasban

* Minden korhaznak szikseges kialakitani a sajat
betegatadasi iranyvonalait

* A betegatadas altalanos megkozelitese standardizalt
kell legyen a teljes korhazban

* Ezt a személyzettel valo konzultaciokkal kell kifejleszteni
a sikeres folyamat érdekéeben

e A klinikai betegatadas egyarant fontos minden
csapattag szamara, fiataloknak és id6sebbeknek
egyforman.

Adaptalva: AMA. Guidance on clinical handover for clinicians and managers. 2006



@ Erasmus+

A betegatadas oktatasa

* Az egészseglgyi szemelyzet minden szintje igenyli a
betegatadasi protokollt lefedd oktatasi alkalmakat.

* A betegatadas tartalma magaban foglalja
valamennyi klinikai jegyzetet és mas fontos

dokumentaciot a betegrdl (olvashatosag, részletek
és a szerz@ azonosithatosaga).

 Szukseges tudni, hogy hogyan kell hasznalni az
elérhetd eszkozoket (pl.: elektronikai rendszerek,
sablonok).

* A tanitoképz8 programok nagyon hasznosak.

Adaptalva: AMA. Guidance on clinical handover for clinicians and managers. 2006



Csapatmunka
tevékenységek

@ Erasmus+

=" Kommunikaljunk a csapattagokkal réviden,
vilagosan, és idérendben.

" Gyljtsunk informaciokat minden elérhetd forrasbol
" Ellendrizzlk és osszuk meg az informaciokat

" Naponta gyakoroljuk a kommunikacios eszkdzdk es
stratégiak alkalmazasat (SBAR, segelyhivas,
visszaellenbrzés, elbocsatas)



A betegatadas atgondolasa

e Csoportok minden/specidlis szervezeti egységbdl
 Fiatalok, id6sek egyarant

e A f6 betegatadast javasolt reggel tartani
e |lletve mlszakatadasokkor

e Kozel a leginkabb frekventalt munkaterllethez
e Zavarmentes kornyezetben

e Alakitsa ki és szerkessze meg a betegatadast , hogy megfeleld
informaciocserét biztosithasson: kommunikacios eszkozok

e Vilagos vezetés szikseges

e Prioritasokat kell felallitani annak érdekében, hogy a szikséges
informaciok kommunikalasra és megértésre keruljenek

Mit?

Adaptalva: AMA. Guidance on clinical handover for clinicians and managers. 2006



Erasmus+

Esettanulmanyok

Az alabbi torténetek azt mutatjak be, hogy viszonylag apro kommunikacios részletek
milyen hatast gyakorolhatnak a betegek gyogyulasara.



1. térténet: Betegatadas Intenziv
Erasmus+ osztalyrdl masik osztalyra

XY ur agytorzsi stroke-kal kertlt felvételre a korhazba. Ahogy az allapota
romlott, intubaltak és az Intenziv Osztalyra adtak at, ahol hosszan
tartozkodott. XY ur tudatallapota valtozo volt, és tracheostomat kapott, ami
meggatolta 6t a beszédben. Amikor tudatanal volt, meg tudta tenni, amit
kértek téle.

Ejszakanként XY Ur nyugtalanna valt és nyugtatdt, illetve korlatozast igényelt.
Ezen epizodok alatt XY ur haromszor szedte ki a nasogastrikus tubusat, és ezt
tette azon az éjszaka is, ami utan a masik osztalyra helyezték

Az Intenziv Osztaly és a masik osztaly kozotti betegatadas szoban tortént,
hianyosnak bizonyult és a tartalma nem kertlt dokumentalasra. A vizsgalat
alatt nem volt talaltak egyértelmd informaciot arrdl, hogy a beteg éjszakai
nyugtalansaga, szedalasa es korlatozasa kommunikalasra kerdlt volna.

A fogadd osztalyon XY Ur nem reszesUlt korlatozo intézkedésben és szedacioban
sem az éjszaka folyaman. Kdvetkezésképpen kihlzta mind a nasogastrikus
szondajat mind a tracheostomas tubusat is. Amikor megtalaltak, mar nem
reagalt semmire és nem lehetett Ujraéleszteni.




2. torténet: Betegatadas
Erasmus+ apoléi miszakvaltaskor

XY asszonyt terhességi hipertoniaval vették fel a kérhazba. Amikor az esti
mUszak atadta a betegeket a nappalinak, gyorsan tették, mert mar nagyon
szerettek volna hazamenni a faraszto éjszakai m(szak utan.

A betegatadas X.Y asszony ajtajanal zajlott, bar 6t nem vontak be abba és a

nappali mulszakosoknak sem volt igy lehet&sége arra, hogy barmilyen
informaciot a lazlapon ellendrizni tudjanak.

Az esti mUszakosok a szokasos gyogyszerelés-ellenbrzést sem vegeztek el a
nappalosokkal. Az éjszakasok a nappalosoknak csak annyit mondtak, hogy
XY asszony diasztolés vérnyomasa 95 Hgmm volt, de nem emlitettek, hogy
nem  rogzitették a  dokumentacioban a  reggelre  elrendelt
vérnyomascsokkentd dozisat.

Kés8bb a délel6tt folyaman, amikor a nappalos csapat vizitelte a betegeket,
az asszony elmondta, hogy ugy emlékszik, ugyan megmerték a
vérnyomasat, de nem kapott semmilyen gyogyszert ra. A vérnyomasa akkor
160/100 Hgmm volt.



;7 [ 3. torténet

just an ordinary day ...

//www.who.int/patientsafety/education/learning from error/en



http://terrance.who.int/mediacentre/videos/patientsafety/Learming_From_Errors/Chap_02_Learning_from_error/chap_02_eng.wmv
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Szituacios gyakorlatok



Erasmus+ SBAR feladat

Készitsen egy SBAR példat!

EXERCISE



Erasmus+ SBAR feladat

Forgatokdnyv:

Kovacs Lajost (szUl.:1934.03.02) harom napja vették fel a kérhazba kongesztiv
szivelegtelenséggel. Tegnap a beteget a kardiologiai intenziv egysegrél athelyeztek az On
osztdlydra. Ez az On elsd napja a beteggel, a betegnek pedig a masodik osztalyon toltott
napja. A reggeliz talcdkat most szedik 8ssze a segédapoldk, On pedig most adja a betegnek
a reggeli gyogyszereit. Megkerdezi téle, hogy hogy van, és a beteg azt mondja, nagyon jdl,
kidldnosen midta megszabadult a kardiologiai intenziv ocska és iztelen ételeitdl. Azt is
elmondja, hogy mennyire élvezte a reggelit is, kilondsen a sonkat, és hogy holnap is
ugyanezt a reggelit szeretné kapni. Elvezte a tegnap esti vacsorat is, és szeretné megtudni,
hogy kaphat-e Ujra olyat, mert nagyon finom volt. Eszreveszi, hogy a beteg sulya kozel 1 kg-
mal nétt, azota, hogy a kardioldgiai intenziven volt. Ellenérzi a diéta rendelést, amin az all:
,Szokasos dieta”. A beteg labain 6déma alakult ki, és a vérnyomasa enyhén emelkedett ezen
a délel6tt (164/102) a tegnap esti 152/98-as értékhez képest.

Feladat:

On ennek a betegnek az dpoldja és szdlnia kell az orvosnak, hogy megossza vele ezeket az
informacidkat annak érdekében, hogy elkeriilje a lehetséges komplikaciokat. Ugy gondolja,
talan valamilyen diuretikum is hasznos volna, mert a vérnyomas nd, a beteg sulya is, 6déma
alakult ki, és nem volt semmilyen diéta vagy folyadék-megszoritas sem. Hasznalja az SBAR
technikat, hogy kozvetitse az informaciokat az orvos felé!

Forras: SBAR Communication Standardization in Arizona; Arizona Hospital and Healthcare Association



SBAR feladat —
Erasmus+ lehetséges megoldas

S: Jo napot kivanok, Szabd doktor! Kis Erzsébet vagyok, az 1-es es 2-es
korterem betegeinek napkdzbeni apoldja. Kovacs Lajos betegunkkel
kapcsolatban szeretném, jelezni, hogy a beteg sulya nétt és a vérnyomasa
is emelkedett az elmult id8szakban.

B: Kovacs ur 83 éves, 3 nappal ezel6tt kerllt be a kardiologiai intenzivre
kongesztiv szivelegtelenséggel., ahonnan tegnap kerudlt at a mi
osztalyunkra.

A: Kovacs Ur jol van, az étvagya is jo. Jelenleg nincs szamara diéta elrendelve,
de az elmondasabol arra kovetkeztetek, hogy a kardiologiai intenziven
valoszin(leg diétas étrendet kaphatott. Midta a mi osztalyunkra kerult kozel
1 kg-mal nétt a sulya, a labain 6démat észlelek, a vérnyomasa szintén
emelkedett: a tegnap esti 152/98-rél most 164/102 Hgmm-re.

R: Tekintettel ezekre az értékekre, és latva, hogy a beteg példaul vizhajtot
sem kap, azt gondolom, jo volna orvosi szemmel Ujbol attekinteni a Kovacs
Ur gyogyszerelését és az étrendjének beallitasat.



Erasmus+
VisszaellenOrzés feladat

Készitsen egy Visszaellendbrzés peldat!
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EXERCISE




Erasmus+

Visszaellendrzés példa

Leiras:

A csapat eqyik tagja azt kidltja: ,,a vérnyomads esik,90/60-rol 80/48-ra”. Egy mdsik csapattag ellendrzi
és jelzi, hogy vette az informdciot azt mondva: ,Vettem. A vérnyomds esik, most 80/48 90/60-rdl”. Az
informdcio eredeti kiildéje bezdrja a hurkot azt mondva: , Helyes.”

Adaptalva: https://www.ahrq.gov/teamstepps/instructor/fundamentals/module3/igcommunication.html#checbackis



Erasmus+

VisszaellenOrzés feladat

Leiras:

Ugy dontott, elbocsatja betegét. Most épp vele beszél. Minden dokumentum rendelkezésre all, ami
az elbocsatashoz szikséges, és ezeket épp most nydjtja at a betegnek. Ugy gondolja, nagyon fontos a
beteg szamara, hogy a sajat gydgyszereit pontosan és helyesen ismerje, ugyhogy részletesen szeretné
elmondani szamara és visszaellendrizni, hogy rendben megértette-e azokat.

A gyogyszerek:
acenocoumarol 1 mg kétnaponta egyszer reggelente

enalapril 5 mg egyszer minden nap esténként

Feladat:

Mondja el a gyogyszereket a betegnek és ellendrizze vissza azt!
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Kérdes?
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