Name : Datum :
Selbstevaluation DP1AS: Anlegen eines Kompressionsverbandes und ATS anziehen

Der Auszubildende bewertet unter Anleitung die Durchfiihrung der Technik

|+ Bemerkungen

Kompetenz: Der Auszubildende sammelt Informationen zu den PflegemaRnahmen und wesentliche Patienteninformationen diesbeziiglich

Indikator: Er strukturiert die Informationen und teilt pertinente Informationen mit

v Die Informationssammlung ist komplett: Name des PE, Zimmer, Krankheit, ...

Kompetenz: Der Auszubildende fiihrt die PflegemaBnahme durch (Vorbereitung, Durchfiihrung, Nachbereitung).

Indikator: Er legt den Kompressionsverband an und achtet dabei auf:

Das benétigte Material:

v’ Der Pflegende hat das benétigte Material zur Verfiigung:
v’ ATS und Massband

v Lohmannbinden und Fixierungsklammern

Den logischen Ablauf:

v' Der Ablauf muss logisch sein und in richtiger Reihenfolge erfolgen:
1. Vorbereitung: Informationssammlung, eigene Vorbereitung, Material, Vorbereitung des Klienten
und des Zimmers
2. Ausfihren der Technik

3. Nachbereitung: PE, Zimmer, Material, Pfleger, Dokumentation und muindlicher Bericht...)

Die Hygiene:

v’ Die persénliche Hygiene ist korrekt (kurze Fingernigel ohne Nagellack, kein Schmuck, Haare
hochgesteckt, kurze Armel, saubere Uniform, festsitzende Schuhe ohne Absatz usw.)

v’ Die Handhygiene ist korrekt (Desinfektion oder Waschen der Hande vor und nach dem Anlegen des
Kompressionsverbandes

v’ Die Hygieneprinzipien werden beachtet: eigenes Gesicht, Haare, Brille nicht mit den Hinden wihrend
der Technik anfassen

v’ Das Material wird nach Gebrauch weggerdaumt und desinfiziert (falls Waschschiissel aus Inox) ,
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Nachttisch sdubern und eventuell desinfizieren

Die Sicherheit des Pflegeempfangers:

v’ Pflegeempfinger wird korrekt installiert

v’ Die H6he des Bettes muss an die Situation angepasst sein

v Die Bremsen miissen festgestellt sein

v' Klingel in Reichweite

v’ Sturzprophylaxe: Beim Aufstehen, das Bett auf die unterste Stufe herunterlassen, Schuhe anziehen evtl

Das Wohlbefinden des Pflegeempfangers:

v’ Die Vorbereitung des Pflegeempfangers wird ermdglicht: Sich vorstellen, ihm erklidren was Sie tun oder
wie Sie vorgehen

v Die Vorbereitung des Zimmers wird erméglicht: Anwesenheitslampe, das Material bereithalten (auf
dem Nachttisch oder Im Badezimmer)

v’ Die Héflichkeitsregeln werden beachtet: Anklopfen, BegriiBung, Ansprache, Verabschiedung

v’ Das Zimmer wird geliiftet (vorher oder nachher, je nach Wunsch des PE)

Die Ergonomie / eigene Sicherheit:

v’ Die Kérperhaltung bleibt physiologisch (keine Drehungen des Riickens, gerader Riicken)

v’ Das Bett wird auf die richtige Héhe eingestellt

v’ Die Positionierung zum Nachttisch und dem Bett ist korrekt: der Pfleger schaut dem PE ins Gesicht,
bewahrt Augenkontakt

Den vorgegebenen Zeitrahmen:

v Der Ablauf muss zeitlich korrekt sein

Die Geschicklichkeit

v’ Fragen, ob Klient schon 15 bis 20 Minuten liegt

v Beine eventuell waschen und eincremen

v’ Striimpfe erst anziehen, wenn Creme vollstindig eingezogen ist

v" Installation des PE und korrekte Arbeitshohe

ATS:

v’ Ferse umstiilpen und auf links drehen
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v' Strumpf nach oben ziehen und auf Falten tiberpriifen

v" Sitz kontrollieren

Lohmannbinden:

Binde so fiihren, dass in den Bindenwinkel geschaut werden kann

FuB in 90° Winkel

Binde so halten, dass aufgerollter Teil oben liegt

Zehen freilassen

Falten immer glatten

ASERYRYANANAN

Kontrollieren, ob keine Liicken zu sehen sind

Kompetenz: Der Auszubildende dokumentiert die Durchfiihrung der Technik und erstattet miindlich Bericht

Er dokumentiert seine Beobachtungen

Schriftlich und miindlich

v’ Der Pfleger notiert seine Beobachtungen in die Pflegeakte ...

v’ Der Pfleger erstattet einen kurzen miindlichen Bericht an des Pflegeteam iiber eventuelle
Beobachtungen

+: Der Standard wurde beriicksichtigt

-: Der Standard wurde nicht beriicksichtigt



