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Brukernavn
Presentasjonsnotater
Vadsø ligger øst i Finnmark, inne i Varangerfjorden
Vi har en befolkning på ca 6000

Helsesenter med blant annet 10 fastlønnede leger og en sykestue med 6 plasser; vi har også egen legevakt og legevaktsentral
Kirkenes Sykehus er vårt lokalsykehus, 180km unna. (2 ½ time å kjøre, 10 minutter å fly)

2 ambulanser stasjonert i Vadsø
Eget deltids-brannvesen
Politistasjon med operasjonssentral i Kirkenes


Hvorfor gver vi
| Vadsg?

6000 innbyggere
180km til neermeste
sykehus

800km til neermeste
universitetssykehus

Akuttmedisinforskriften §4



Brukernavn
Presentasjonsnotater
Vi har en del hendelser, tidvis nokså alvorlige, men ikke et volum stort nok til at vi blir drillet
Lege-ambulanse alarmen går vanligvis ca 1 gang per døgn
Vi har behov for å jobbe sammen heller enn parallelt
Vi har behov for å bli kjent og være trygge på hverandre
Og fordi det er GØY!

Lovpålagt: Akuttmedisinforskriften §4 2. ledd: Virksomheter som yter akuttmedisinske tjenester skal sikre at personellet som utfører tjenestene får nødvendig opplæring og trening i å utføre egne arbeidsoppgaver og trening i samhandling og samarbeid mellom alle leddene i den akuttmedisinske kjeden.


Ngdvendig forankring

m Legenes personalsjef

m Enhetsleder for sykestua

m Leder for lokal ambulansestasjon
m Andre ngdetater



Brukernavn
Presentasjonsnotater
Sykestua har etterspurt øvelser i perioder når vi ikke har klart å få det til. Sykepleierne på legekontoret har nå også etterspurt øvelser.
Personalet begynner nå å bli vant til at vi skal øve hver måned.

Nå etterspør også politi og brann felles øvelser.
Øvelsesforum: Bestående av en representant fra hver av de 4 nødetatene. Ansvarlig for å forankre med ledere i egen organisasjon.


Forberedelsene til hver
gvelse

Helsesekreteer: Booker 1
ege/maned

| age scenario
Skaffe markgar
AMK

Andre ngdetater
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https://www.dropbox.com/s/tvk5eliy8sqgeerl/%C3%98velse%
20081118%20gass.docx?dIl=0



Brukernavn
Presentasjonsnotater
1 gang per år bes helsesekretær ved legesenteret lage en liste over hvem som skal øve hver måned. Helsesekretær har ansvaret for å booke tiden i den aktuelle leges timebok.

Lage selve hendelsen
Meldingen AMK skal sende ut, inkludert evt behov for trippelvarsling
Skjema (SE LINK) med vitalia og andre symptomer og funn som endrer seg avhengig av hvilke tiltak som gjennomføres  VISE SKJEMAET FRA SISTE ØVELSE

Skaffe markør – overraskende mange kunne tenke seg å stille opp, også på dagtid. Mulige alternativer er:
Ambulansepersonell som har fri
Sykestuepersonell som har fri
Studenter/lærlinger
Ledere som har godt av å vite litt om hva vi gjør
Venner og bekjente som synes det er artig å være med

Vi ringer AMK og minner dem på at vi har øvelse dagen etter; de hjelper oss med å sende ut lege-ambulanse-alarm
Huske å ringe AMK også rett før de skal alarmere

Hvis vi skal ha med andre nødetater på øvelsen, må lokal ledelse for hver av disse kontaktes i forveien for å sikre deltakelse. De kontakter egen nødsentral.

https://www.dropbox.com/s/tvk5eljy8sqeerl/%C3%98velse%20081118%20gass.docx?dl=0

Suksessfaktorer og utfordringer

m Suksessfaktorer

Effektiv planlegging
Markgarliste

Arlig planlegging av lege-
rotasjon

Sykestueleder plukker ut spl og
hjpl deltakere

Ringe AMK dagen far
Bruk tid pa debrief/evaluering

m Utfordringer

Ambulanser kan veere i arbeid
Lege kan ha akutt fraveer
Markar kan ha akutt fraveer
Akuttrommet kan veere opptatt


Brukernavn
Presentasjonsnotater
Suksessfaktorer:
Planleggingen må ta kort tid, for ellers blir det et ork
Alliere med andre interesserte, slik at flere kan arrangere øvelser.
Ha en liste over potensielle markører
Den årlige planleggingen av lege-rotasjonen ordner helsesekretær. Deleger!
Sykestueleder velger hvilken sykepleier og hjelpepleier som skal delta
Ved å ringe AMK dagen før, sikrer man at de er litt forberedt, så er de i hvert fall oppmerksomme på at vi ønsker en ambulanse til øvelsen.
Det går bra å kjøre øvelsen selv om det bare er en bil i byen.
Debrief og evaluering bidrar til mye læring, og deltakerne har ofte mange meninger og tanker om det de har vært igjennom. Det er viktig å bruke tid på dette også.

Utfordringer
- Det kan være fravær av enheter eller at vi ikke har tilgang på akuttrommet.

I så fall er det lurt å ha en plan B – rask endring av øvelsen dersom man plutselig mangler enkeltpersoner, ambulanse eller akuttrom.

Forberedelser: ca 30min/måned
Selve øvelsen: ca 2 timer/måned


Hvordan gvelsene
giennomfares

m 2.torsdag hver maned kl. 12-14

m «@velse, gvelse, gvelse» fra AMK
Finnmark

m Lege rykker ut med ambulanse
m Farstehjelp

m > Helsesenter

m Videre stabilisering

m Avtale om videre transport

m Ovelsesslutt kl. 13

m Debrief 13-14



Brukernavn
Presentasjonsnotater
Vi har månedlige øvelser 2. torsdag hver måned kl. 12-14
Ikke øvelser i juni, juli og august pga ferieavvikling
Markør plasseres på skadested litt før alarmen skal gå, gjerne sammen med en øvelsesleder dersom man har en ekstra tilgjengelig
AMK Finnmark sender ut lege-ambulanse-alarm over nødnettet, og starter meldingen med «øvelse, øvelse, øvelse».
Øvelsens lege rykker ut sammen med en ambulanse til markøren.
En øvelsesleder følger denne legen.
Det utøves førstehjelp på stedet.
Her bruker vi prinsipper fra PHTLS/AMLS.
Vi øver spesielt på å huske hypotermi.
Pasienten fraktes så i ambulanse inn til helsesenteret, hvor sykepleier og hjelpepleier har forberedt seg på akuttrommet.
Pasienten stabiliseres videre på akuttrommet, og alle relevante tiltak gjennomføres.
Alt skal «gjøres». Altså å legge venfloner, henge opp væske. Medikamenter gis i form av NaCl.
Legen avtaler videre transport med AMK, som spilles av øvelsesleder. Det er også rom for å «konferere» med spesialister på sykehus (også spilt av øvelsesleder).
Øvelsen avsluttes ca. kl. 13
Debrief gjøres etter BEST-prinsipper kl. 13-14
Følelsen man sitter igjen med
Hva gikk bra?
Hva kunne man tenke seg å gjøre annerledes neste gang?


Samarbeid med
andre ngdetater

e (velsesforum

e Kontakt med alle
ngdsentralene

e Sma og store
gvelser

e BAPS og HENSPE
fgrst, sa
akuttmedisin



Brukernavn
Presentasjonsnotater
Øvelsesforum er nå opprettet i Vadsø, og inkluderer foruten kommuneoverlegen, også kommunal beredskapsrådgiver, en erfaren ambulansefagarbeider med delegert myndighet, brannsjefen i kommunen og en erfaren politibetjent med delegert myndighet.
Disse opptrer som kontaktpersoner for å lette kontakten med samarbeidende nødetater
Disse kontakter sine nødsentraler (110 og 112); jeg eller beredskapsrådgiver kontakter AMK
Foreløpig samarbeider vi rundt enkeltøvelser («torsdagsøvelsene») og holder på med planlegging av storøvelser/katastrofeøvelse.
På samarbeidsøvelser: trippelvarsling, bruk av BAPS og HENSPE  lege, ambulanse og sykestua fortsetter sin øvelse etter initialfasen/evakueringen
Dette har bidratt til at legene for første gang har blitt invitert med på PLIVO.


Hva far vi ut av
gvelsene?

m Faglig trygghet
m Samhold

m Faglig miljg pa tvers av
organisasjoner



Brukernavn
Presentasjonsnotater
Trygghet – kjent fra forskningen; personell som øver sammen føler seg tryggere på akutte situasjoner og på hverandre
(Faglig styrke og bedre samvirke)
Ting man gjerne glemmer blir repetert
Closed loop
Gi rapport ved ankomst akuttrommet.
Vi får øvelse i å tørre å bruke radio; huske å trykke på de riktige knappene
Prehospitale akuttmedisinske prinsipper blir innøvd i trygge omgivelser
Leger, sykepleiere, helsefagarbeidere og ambulansearbeidere ser på hverandre i større grad som ett team/kollegaer
Legen får øvd på å være teamleder, som gir bedre ledelse i akuttsituasjoner
Samarbeid med brann og politi har bidratt til at også de har blitt en del av teamet


TAKK FOR
MEG



Brukernavn
Presentasjonsnotater
Bildet: Her er jeg på vakt, og har akkurat vært med ambulansen for å avlevere en pasient på flyplassen, med ambulanseflyet i bakgrunnen.

Veien videre:
Fortsatt månedlige øvelser, den neste i desember
TAS kurs har vi nylig hatt
PLIVO kurs i november
Forhåpentligvis får vi til en katastrofeøvelse om ca. 1 år
Øvelsene har dannet grunnlag for et samfunnsmedisinprosjekt

Spørsmål?
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