Acute Geneeskunde enkelvoudige differentiatie, perifere stage
Duur: 8 maanden

Locatie: SEH, observatorium,  Acute Short Stay en spoed poli

Supervisoren: Internist acute geneeskunde en dienstdoende internist
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Communicatie
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Maatschappelijk handelen

Kennis en wetenschap

Reflectie

Competenties: 
Leerdoelen

Algemeen

De AIOS loopt stage op de SEH afdeling waar ervaring wordt opgedaan met medische vaardigheden die nodig zijn bij de opvang, stabilisatie en behandeling van acute aandoeningen. Het accent in deze stage ligt het ontwikkelen van vaardigheden op gebied van supervisie en logistiek van de patiëntenzorg. Het doel is dat de AIOS te allen tijde het overzicht heeft over de op SEH afdeling aanwezige patiënten en zij bewaakt de voortgang van het diagnostisch proces. Er is kennis van het triage systeem en er vindt uitbreiding plaats van de vaardigheden op het gebied van ALS principes en kennis van pijnbehandeling en toxicologie. Tevens bewaakt AIOS logistiek proces op observatorium en neemt patiënten op, op de Acute Short Stay (ASS). De AIOS loopt dagelijks visite op  de ASS. Tevens doet de AIOS spoed poli, waar patiënten terug gezien worden na bezoek aan de SEH en nieuwe spoedverwijzingen via de huisarts. Managementtaken worden gestimuleerd om hierin ook ervaring op te doen, middels het participeren in een projectgroep of commissie van de SEH afdeling.

Medisch handelen

M1. Bezit kennis en vaardigheid naar de stand van het vakgebied

De AIOS beheerst de initiële opvang, resuscitatie, diagnostiek en behandeling van patiënten met de volgende acute klinische presentaties:

· dyspnoe

· shock

· pijn op borst

· verminderd bewustzijn

· collaps

· intoxicatie

· hoofdpijn

· buikpijn

· verkleuring, zwelling of pijn benen/armen

· warme en gezwollen gewrichten

· huiduitslag

· acute pijnklachten

· algemene malaise klachten van lichamelijke tot psychische origine
De AIOS heeft kennis betreffende de pathosfysiologie, klinische presentatie, anamnese, fysische diagnostiek, aanvullende diagnostiek en therapie van de volgende aandoeningen op het gebied van de acute interne geneeskunde:
Cardiovasculair:

· Anafylaxie

· Acute hartfalen

· Acute myocardinfarct

· Hypertensieve crisis

· Hyper/hypothermie

· Syncope

· Aneurysma aorta

Endocrinologisch: 

· Diabetische ketoacidose

· Hypoglycemie

· Thyreotoxische crisis

· Addisonse crisis

· Myxoedeem coma

Gastro-intestinaal: 

· Acute buik/peritionitis

· Acute leverfalen

· Acute pancreatitis

· Acute gastro-enteritis

· Ulcus lijden

· Bloeding tractus digestivus

· Ascites

· Ileus

· Cholecystitis, cholangitis, appendicitis, diverticulitis

· Hepatitis

· Angina abdominaal

Hematologisch: 

· Anemie

· Trombopenie

· Leukopenie

· Bloedingsneiging

· Epistaxis

· Sikkelcelcrise

· Polycythemie/leukocytosis

· Koorts bij neutropenie

· Diffuse intravasale stolling

· Transfusiereactie

· Longembolie/veneuze trombose

Infectieziekten: 

· Sepsis

· Pneumonie/luchtweginfecties

· Meningitis

· Pyelonefritis

· Endocarditis
· Huidinfecties

· Malaria

· Tuberculose

· Bij immuun gecompromitteerde gastheer (o.a. HIV/AIDS)

· Prik –en seks accidenten

Respiratoir:
· Respiratoire insufficiëntie

· ARDS

· Astma

· Pneumothorax

Neurologisch: 
· Coma

· CVA/TIA

· Insulten

· Intoxicaties/overdosering

· Dreigende dwarslaesie

· Acute pijnsyndromen

Nefrologisch: 

· Acute nierinsufficiëntie

· Nefrolithiasis

· Stoornissen zuur-base evenwicht

· Stoornissen electrolyten

· Urineretentie

Reumatologisch:

· Jicht

· Artritis

Psychatrie:

· Delier

· Psychose

· Depressie

· Tentamen suïcide
De AIOS heeft kennis van de volgende protocollen of gegevens:
· ALS (Advanced Life Support) protocol

· behandelingsprotocollen betreffende acute interne geneeskunde

· pijnprotocol

· transfusieprotocol

· prik- en seksaccidenten protocol

· antibioticabeleid

· infectie preventieve maatregelen, waaronder BMRO/MRSA protocol

· epidemiologie van acute interne aandoeningen in Nederland

· ziekenhuis rampen opvangplan (ZiROP); specifiek nucleaire, biologische- en chemische rampen
M2. Past het diagnostische en therapeutisch arsenaal goed en waar mogelijk evidence-based toe

De AIOS beheerst de initiële opvang en resuscitatie van patiënten in acuut levensbedreigende omstandigheden. De AIOS benadert de acuut zieke patiënt op een gestructureerde manier, bestaande uit de ‘’primary’’ en ‘’secondary’’ assessment volgens ABCDE systematiek.

De AIOS heeft een goed probleemoplossend vermogen in de context van een acute ziektepresentatie, in het bijzonder bij de ongedifferentieerde patiënt. Hierbij stelt de AIOS een probleemlijst op met bijbehorende werkhypothesen in de vorm van een differentiaal diagnose.

Samenwerking

S1. Overlegt doelmatig met collegae en andere zorgverleners

De AIOS is in staat om effectief samen te werken met verpleegkundigen, artsen en andere 
hulpverleners die betrokken zijn bij de zorg van patiënten met een acute presentatie.

Deze competentie wordt tijdens de gehele opleiding tot internist ontwikkeld, maar krijgt in het multidisciplinair overleg en behandeling rondom de acute patiënt een verdieping.
De AIOS leert gedurende de stage haar supervisie rol in te nemen tegenover alle collegae en zorgverleners.
S4. Draagt bij aan interdisciplinaire samenwerking en ketenzorg
De AIOS levert een adequate bijdrage aan de continuïteit van zorg voor de patiënt met een acute ziekte presentatie door het verkrijgen van informatie van een verwijzend arts en overdracht van alle benodigde informatie aan een andere arts. 

Communicatie

C2. Luistert goed en verkrijgt efficiënt relevante patiëntinformatie

De AIOS is in staat om kort en bondig essentiële informatie van een patiënt te verkrijgen bij een soms ernstig zieke patiënt met een potentieel levensbedreigende aandoening in een hectische context.

De AIOS is in staat om kort en bondige informatie te verzamelen en synthetiseren uit andere bronnen zoals familie, artsen en andere hulpverleners.
De AIOS is in staat middels supervisie de nodige informatie te verzamelen rondom een patiënten casus om medische beslissingen te maken.
C4. Doet adequaat mondeling en schriftelijk verslag over patiëntencasus
De AIOS doet adequate schriftelijk verslag in status/EPD met opstellen van een probleemlijst. Tevens doet de AIOS adequate mondeling verslag van patiënt bij overdracht en (indien nodig) aan andere hulpverleners. De AIOS bespreekt de medische informatie helder en compact met de patiënt en familie.
Organisatie

O1. Verdeelt de energie goed tussen patiëntenzorg, opleiding, persoonlijke ontwikkeling en andere (sociale) activiteiten

De AIOS is in staat om op flexibele en slagvaardige wijze om te gaan met de wisselende en onvoorspelbare omstandigheden op de SEH door:

om te gaan met stress

het stellen van prioriteiten met betrekking tot het verrichten van diverse werkzaamheden

in staat te zijn tot time management

in staat te zijn om balans te houden tussen het medisch handelen in de beroepsmatige sfeer en het privéleven

O2. Besteedt de beschikbare middelen voor de gezondheidszorg verantwoord
De AIOS is in staat tot delegatie van taken aan overige collega’s en het inzetten van paramedici zoals nurse practitioners en physician assistants op de SEH afdeling.

De AIOS is zich bewust van de beperkingen en grenzen van de zorg die geleverd kan worden op een SEH afdeling, en is zich tevens bewust van de mogelijkheden.

O3. Werkt doelmatig en effectief in een gezondheidszorgorganisatie
De AIOS is op de hoogte van de wijze waarop de SEH afdeling en het ziekenhuis zijn ingericht en is op de hoogte van de diverse informatie stromen procedures en protocollen.

De AIOS levert een bijdrage aan de kwaliteitszorg en ontwikkeling van de patiëntenzorg van het ziekenhuis als geheel en op de SEH-afdeling.

De AIOS draagt bij aan een adequate algemene logistiek van de acute zorg door te handelen in belang van de toegankelijkheid en bereikbaarheid in acute zorgketen.

De AIOS draagt bij aan adequate patiënten logistiek voor de interne geneeskunde door;

bewaking van de patiëntenstroom brugfunctie tussen eerste lijn, SEH, kliniek en polikliniek

bewaking van de voortgang van het diagnostische proces kennis van de indicatiestelling voor opname, controle op polikliniek of terugverwijzing eerste lijn.

De AIOS draagt bij aan adequate patiënten logistiek op de SEH-afdeling door;

· kennis en toepassing van het triage systeem

· bewaking van de voortgang en de efficiëntie van het diagnostische proces

Maatschappelijk handelen

Ma1. Kent en herkent de determinanten van ziekte bij het individu

De AIOS moet in staat zijn om complexe problemen en atypische presentaties bij acute patiënten te kunnen ontleden.

Ma2. Draagt bij aan een betere gezondheid van patiënten en de gemeenschap als geheel
De AIOS moet in staat zijn om bijzondere ziektebeelden en/of presentaties met epidemische kenmerken, die van belang zijn voor de volksgezondheid vroegtijdig te herkennen. 

De AIOS heeft kennis van en handelt volgens de wet publieke gezondheid. 

De AIOS is in staat om preventieve maatregelen toe te passen (isolatie en decontaminatie).

Ma4. Treedt adequaat op bij incidenten in de zorg

De AIOS registreert adequaat complicaties op de SEH afdeling. Tevens meldt de AIOS gemaakte fouten (mip melding). De AIOS durft hierbij eigen fouten te erkennen tegenover patiënten en collega’s en kan daar lering uittrekken.
De AIOS registreert alle complicaties agequate.
Kennis en Wetenschap

W2. Bevordert de verbreding en ontwikkeling van wetenschappelijke vakkennis

De AIOS levert bijdrage aan de ontwikkeling van het wetenschappelijke domein van de acute geneeskunde door te participeren in onderzoek en/of kwaliteitsprojecten. De AIOS levert een bijdrage aan de ontwikkeling van richtlijnen of protocollen op het gebied van de acute geneeskunde. De AIOS schrijft een artikel en/of verzorgt een presentatie op het gebied van de acute geneeskunde.

W3. Ontwikkelt en onderhoudt een persoonlijk bij- en nascholingsplan
De AIOS zet leermiddelen ten aanzien van zijn eigen leerproces adequate in. De volgende cursussen/congressen worden geadviseerd:

· ALS of MedicALS,

· HAZMAT, HMIMMS (via het ziekenhuis)

· Nascholingsdagen NVIC (trauma en acute geneeskunde)
· Echo cursus

· Toxicologie cursus
· Internistendagen NIV

· Fellowdagen acute geneeskunde 
· Regio avonden acute geneeskunde Rotterdam
· Emergency Medicine Conference van NVSHA of een ander congres in Emergency Medicine
W4. Bevorderen deskundigheid van studenten, AIOS, collegae, patiënten, verpleegkundigen en anderen betrokkene in de gezondheidszorg

De AIOS is in staat:

· Onderwijs te geven aan co-assistenten, verpleegkundigen, AIOS SEH/interne en medisch

specialisten.

· De onderwijsbehoeften en gewenste leerdoelen van anderen vast te stellen.

· Effectieve onderwijsmethoden te selecteren en het leerproces van anderen te faciliteren.
· Supervisie te geven op de SEH aan: AIOS SEH, HAIO’s, junior AIOS interne en verpleegkundigen.
Reflectie

R1. Heeft een onbevangen, niet-oordelende grondhouding
De AIOS is in staat integer te handelen in de context van een acute en levensbedreigende ziektepresentatie met inachtneming van:

· de plotse eindigheid van het leven en grenzen van het medisch handelen

· het vaak ontbreken van een arts-patiënt relatie

· een balans tussen voldoende empathie met de acute zieke patiënt en voldoende afstand om de eigen gezondheid te bewaren

R2. Kan reflecteren op het eigen functioneren

De AIOS reflecteert over eigen functioneren en werkomgeving op de SEH en maakt dit bespreekbaar.

De AIOS is zich bewust van de beperkingen en grenzen van de zorg die geleverd kan worden op een SEH afdeling, en is zich tevens bewust van de mogelijkheden. (O3)
De AIOS reflecteert over haar supervisie rol en welke manier van supervisie geven bij haar past.
R4. Kan reflecteren met een zorgprofessional

De AIOS is in staat tot het geven en ontvangen van feedback.

De AIOS herkent misverstanden en irrationeel gedrag tussen professionals en maakt dit bespreekbaar.
Leermiddelen
· Supervisie geven aan co-assistenten, verpleging, ANIOS, AIOS- huisartsgeneeskunde, SEH en interne
· Radiologie bespreking
· Statusvoering

· Werkplek leren, in bijzijn van supervisor

· ECG-cursus  

· ALS of soortgelijke cursus zoals MedicALS of SBMS
· Onderwijs lokaal

· Onderwijs regionaal (ROIGR), indien nog van toepassing
· Kennistoets oefenen
· DOO

Vaardigheden

· Resuscitatie

· Indicatie voor (non) invasieve beademing

· Uitvoeren triage

· Infuusbeleid

· ECG beoordelen

· Röntgen foto beoordelen
· Bepalen EMV score

· Arterie- en venapunctie

· Afnemen materiaal voor microbiologisch onderzoek

· Inbrengen maagsonde

· Non-invasieve bloeddruk- en saturatiemeting

· Voorschrijven geneesmiddelen.

· Pijnbestrijding

· Antistollingstherapie
· Onderwijs geven aan SEH-verpleging, co-assistenten, AIOS interne, internisten, SEH-artsen opleiding

· ABCDE training geven aan AIOS interne
Toetsen

· Inwerkperiode certificaat

· Behalen certificaat ALS/ Medicals met als streven aanmerking instructor candidate

· KPB’s, tenminste  8
· DOO

· Voortgangsgesprekken conform fase van de opleiding

Indeling werkzaamheden

In de eerste weken ziet de AIOS alle naar de SEH verwezen interne, long, cardio  en MDL patiënten en alle patiënten waarbij de interne geneeskunde in consult wordt gevraagd. De AIOS ziet ook de zelfverwijzers, indien er geen SEH-arts aanwezig is. Alle patiënten worden overlegd met de internist acute geneeskunde en bij afwezigheid de dienstdoende internist. Voor overige specialismen de dienstdoend medisch specialist. Na deze eerste weken zal de AIOS alleen interne patiënten gaan zien en de logistiek van observatorium en ASS coördineren. Nadat de AIOS voldoende is ingewerkt zal zij de supervisie op de SEH gaan doen. Dit betreft een getrapte supervisie waarin de AIOS elke patiënt kort met de internist zal overleggen. Eventueel kan de AIOS tussenwacht zijn in de ANW diensten.
Op maandag en woensdag is er poli acute geneeskunde, waar patiënten gezien op de SEH, worden vervolgd en de spoedpatiënten die via de huisarts verwezen zijn gezien worden. Dit is onder supervisie van internist acute geneeskunde. Tevens is de AIOS verantwoordelijk voor de afhandeling van problemen uit de dienst, zoals een polikliniek afspraak, herhaal echo duplex afspreken etc. 

De AIOS is bereikbaar op 13447 van 8.00 tot 17.00 uur en hiermee naast de internist acute geneeskunde verantwoordelijk voor de triage en logistiek van de aangeboden patiënten. De supervisor is Annebel Govers bereikbaar 17612, behalve op donderdag, dan is dit dr. Indhirajanti 17926 en bij afwezigheid de dienstdoende internist.

De AIOS kan een aantal middagen onderwijs volgen met AIOS SEH. Tevens zal de AIOS daar ook zelf 1 maal onderwijs verzorgen. De AIOS verzorgt ook onderwijs aan SEH verpleging, verpleging van de ASS, co-assistenten en AIOS interne.
De AIOS kan aanvullende cursus volgen of congres bezoeken op gebied van acute geneeskunde. 
Indien de stage ‘extramurale activiteiten’ (GHOR/ambulance) nog niet is gedaan, kan dit gedurende deze stage ingeroosterd worden.
De AIOS participeert in tenminste 1 project of commissie vanuit de SEH afdeling. De AIOS werkt aan een protocol mee.
De AIOS dient een abstract en/of een artikel te schrijven op het gebied van acute interne geneeskunde. De AIOS participeert in reeds lopend wetenschappelijk onderzoek in de acute geneeskunde.

