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Checklista över praktiska omvårdnadsmoment

NAMN………………………………………….…………
Detta är en översikt av de praktiska omvårdnadsmoment som studenten kan möta på KTC och VFU.
· Denna lista ansvarar studenten att ta med till alla KTC-tillfällen och VFU-perioder.
· Översikten ska fyllas i efter varje KTC-tillfälle och dagligen under VFU.
· Det är studentens ansvar att dokumentera genomförda moment löpande under utbildningen och tas med vid både mitt – och slutbedömning.  
· Handledares ansvar är att stödja studenten så att listan används
· Lärare ska efterfråga denna lista vid bedömningssamtal
	Omvårdnads-moment
	Färdighets-tränat på KTC
	Medverkat med handledare på VFU
	Självständigt utfört med handledare på VFU
	Uppdaterat enligt senaste evidens. Testat kunskaper i vårdhandbok

	Kommunikation

	Lyssna aktivt och visa respekt, empati och intresse för patienten.
	
	
	
	

	Anpassa samtalet efter patientens förutsättningar
	
	
	
	

	Informera på ett begripligt och lugnt sätt samt återkoppla att patienten förstått
	
	
	
	

	Bemöta och inkludera närstående med respekt och empati.
	
	
	
	

	Visa självkännedom och reflektera sin egen verbala och icke verbala kommunikation. 
	
	
	
	

	Basal omvårdnad

	Tvätt av överkropp
	
	
	
	

	Underlivshygien
	
	
	
	

	Tvätt i säng
	
	
	
	

	Tvätt vid tvättställ
	
	
	
	

	Dusch
	
	
	
	

	Hudvård
	
	
	
	

	Rakning
	
	
	
	

	Hårvård
	
	
	
	

	Munhälsa med riskbedömning (ROAG)
	
	
	
	

	Ögonvård
	
	
	
	

	Öronvård
	
	
	
	

	Hjälp med tandproteser
	
	
	
	

	Hjälp med Hörapparat
	
	
	
	

	Hjälp med på-/avklädning
	
	
	
	

	Nutrition

	Servering av måltid
	
	
	
	

	Matning av patient
	
	
	
	

	Observation av matportioner och dryck
	
	
	
	

	Dokumentation på mat- och vätskelista
	
	
	
	

	Näringstillstånd med riskbedömning (MNA, MNASF och tre riskfaktorer för undernäring)
	
	
	
	

	Sondinläggning
	
	
	
	

	Tillförsel av sondnäring
	
	
	
	

	Percutan endoskopisk gastrostomi (PEG)
	
	
	
	

	Nutritionspump
	
	
	
	

	Elimination

	Hjälp med bäcken
	
	
	
	

	Hjälp vid toalettbesök
	
	
	
	

	Hjälp med urinflaska
	
	
	
	

	Hjälp med uridom
	
	
	
	

	Hjälp med urostomi
	
	
	
	

	Hjälp med lavemang
	
	
	
	

	Hjälp med pyelostomi/neftrostomi
	
	
	
	

	Hjälp med ileo-/colostomi
	
	
	
	

	Mängd (urinmätning)
	
	
	
	

	Utseende (faeces, urin)
	
	
	
	

	Riskbedömning vid blåsdysfunktion
	
	
	
	

	Bladderscan
	
	
	
	

	Handhavande vid dialys
	
	
	
	

	Bedömning

	Bedömning av hudkostym
	
	
	
	

	Bedömning av hudkostym, melaninrik hud
	
	
	
	

	Bedömning av medvetandegrad – bedömningsinstrument (ex. RLS, ACVPU)
	
	
	
	

	Bedömning av smärta – Bedömningsinstrument (ex. VAS/NRS)
	
	
	
	

	Bedömning enligt (S, L, C, X, Ö) ABCDE
	
	
	
	

	Bedömning enligt NEWS2
	
	
	
	

	Bedömning enligt PEWS (barn)
	
	
	
	

	Observation av kräkning
	
	
	
	

	Head to toe
	
	
	
	

	Vård och behandling vid immobilisering på grund av:

	Cirkulationspåverkan
	
	
	
	

	Andningspåverkan
	
	
	
	

	Påverkan på rörelse och stödjeorgan
	
	
	
	

	Tarmpåverkan
	
	
	
	

	Psykisk påverkan
	
	
	
	

	Tryckskada/trycksår med riskbedömning (Norton, RAPS, PURPOSE T)
	
	
	
	

	Katetrar, sonder, drän

	Sätta urinkateter
	
	
	
	

	Borttagande av urinkateter
	
	
	
	

	Urintappning/Ren Intermittent Kateterisering (RIK)
	
	
	
	

	Blåssköljning - Spoldropp
	
	
	
	

	suprapubiskateter
	
	
	
	

	Sond och dränförluster
	
	
	
	

	Perifer venkateter
	
	
	
	

	Central venkateter
	
	
	
	

	Subkutan venport
	
	
	
	

	Subkutan kvarliggande kateter
	
	
	
	

	PICC-line
	
	
	
	

	MID-line
	
	
	
	

	Märkning av in- och utfart
	
	
	
	

	Undersökning, provtagning m.m

	Pulsoximeter
	
	
	
	

	Palpatorisk blodtrycksmätning
	
	
	
	

	Auskultatorisk blodtrycksmätning 
	
	
	
	

	pulspalpation
	
	
	
	

	Bedömning av pulsens frekvens, rytm och fyllnad
	
	
	
	

	Blodtransfusion 
	
	
	
	

	Blodgruppering
	
	
	
	

	Bastest provtagning
	
	
	
	

	Auskultatation av lungor
	
	
	
	

	Venös provtagning
	
	
	
	

	Kapillär provtagning
	
	
	
	

	Urinprov
	
	
	
	

	Faecesprov
	
	
	
	

	Blododling
	
	
	
	

	Sputumodling
	
	
	
	

	Nasofarynxodling
	
	
	
	

	Sårodling
	
	
	
	

	Odling invasiv infart
	
	
	
	

	Blodgas. Transport av/mottagande
	
	
	
	

	Mikrobiologisk provtagning (MRSA, ESBL, VRE, covid-19)
	
	
	
	

	Kroppstemperatur
	
	
	
	

	Sugning av luftvägar
	
	
	
	

	Trakeostomi
	
	
	
	

	Pleuratappning
	
	
	
	

	Lumbalpunktion
	
	
	
	

	Artärnål (enbart observation)
	
	
	
	

	EKG tillvägagångsätt
	
	
	
	

	Läkemedelshantering

	Rimlighetsbedömning av läkemedelsordination
	
	
	
	

	Iordningsställande inklusive märkning
	
	
	
	

	Läkemedelsberäkning
	
	
	
	

	Läkemedelstillsatser
	
	
	
	

	Spädning av läkemedel
	
	
	
	

	Narkotikajournal
	
	
	
	

	Infusionspump / Injektionspump
	
	
	
	

	Administrering / över-lämnande av läkemedel
	
	
	
	

	Subkutan injektion
	
	
	
	

	Insulinpenna
	
	
	
	

	Intramuskulär injektion
	
	
	
	

	Intravenös injektion
	
	
	
	

	Infusion intravenös
	
	
	
	

	Vaccination
	
	
	
	

	Inhalationer
	
	
	
	

	Epidural smärtbehandling (EDA)
	
	
	
	

	Syrgasbehandling
	
	
	
	

	Hantering av rotameter/flödesmätare
	
	
	
	

	Transportabel syrgastub
	
	
	
	

	Sårvård

	Bedömt sårets utseende, storlek och lokalisation
	
	
	
	

	Bedömt infektionstecken vid sår
	
	
	
	

	Använt bedömnings-instrument för sår
	
	
	
	

	Omläggning, principer
	
	
	
	

	Omläggningsmaterial, principer
	
	
	
	

	Agrafftagning
	
	
	
	

	Suturtagning
	
	
	
	

	VAC/PICO-behandling
	
	
	
	

	Lindning av ben/påtagande av kompressionsstrumpa
	
	
	
	

	Hjärt-lungräddning

	S-HLR Vuxen
	
	
	
	

	Vårdkedjan

	Rapportera och ronda, enligt SBAR
	
	
	
	

	Omvårdnadsrond
	
	
	
	

	Omvårdnadsepikris
	
	
	
	

	Samordnad individuell vårdplanering (SIP) 
	
	
	
	

	Kontakt: Planeringsteam eller kontakt närsjukvård/kommun/sjukhus
	
	
	
	

	Avvikelsehantering, ex stickskada, händelseanalys
	
	
	
	

	Rutiner vid hot och våld
	
	
	
	

	Rutiner vid hot och våld i nära relationer
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