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— Ievads. Latvija neatliekama mediciniska palidziba pediatrija nepastav ka atseviska subspecia-

< litate un par lielako dalu neatliekamo situaciju atbild visparigie pediatri vai bérnu kirurgi, kamer
tieSam kritiskus gadijumus risina bérnu intensivas terapijas specialisti. In situ simulacijas ir jauns
apmacibu veids, kur, izmantojot augstas ticamibas pacienta simulatoru un piedaloties starpprofesio-
nalu komandai, tas notiek reala kliniska vide.

Darba merkis, materials un metodes. Si pétijuma mérkis bija pilnveidot multidisciplinaras
komandas prasmes neatliekamajas situacijas pediatrija, novertét medicinas darbinieku parliecinatibu
un tehniskas prasmes, ka ari simulaciju vadibas kvalitati.

Tika veikts prospektivs petijums Bernu kliniskas universitates slimnicas (BKUS) Tornakalna
un Gailezera novietnes. Pétijuma laika katru menesi tika veikta viena simulacija BKUS Neatlieckamas
mediciniskas palidzibas un observacijas nodalas, izmantojot Laerdal SimBabyTM pacienta simulatoru
un lietojot istus pieejamos mediciniskos resursus. Lai novertétu dalibnieku tehniskas prasmes un
komandas darbu, tika izmantots simulacijas komandas noverteSanas riks (Simulation Team Assessment
Tool - STAT). Lai novertetu parrunu kvalitati - veselibas apriupes simulaciju parrunu izvertéSanas
(Debriefing Assessment for Simulation in Healthcare - DASH) riks. Dalibnieku parliecinatibas noverte-
Sanai tika izmantota jaunizveidota anketa.

Rezultati. Divpadsmit simulaciju laika tika izspeléti devini dazadi scenariji: hipovolemiskais
Soks, septiskais Soks, hemoragiskais Soks, krampji, kambaru fibrilacija, slikSana, anafilakse, ketoaci-
doze un saindeSanas ar medikamentiem. Pétijjuma piedalijas 8 sertificéti pediatri, 4 bérnu kirurgi,
12 rezidenti un 24 bérnu masas. Videjais STAT vertejums bija 73 + 14 %. Augstakais STAT vertejums
tika sasniegts septiska Soka scenarija, turpretim zemakais novertéjums bija kambaru fibrilacijas
scenarija (attiecigi 89 % un 59 %). DASH anketa dalibnieki parrunu procesu noverteja ka loti labu vai
izcilu lielakaja dala jautajumu. Dalibnieku DASH verteéjums saglabajas augsts (videji 6,4 no 7) visa
projekta laika. Parrunu vaditaju videjais paSvertejums bija 5 no 7. Lielaka dala arstu (n = 20; 83 %)
noradija, ka nav pilniba parliecinati kritisku situaciju vadiba, savukart vairums masu noradija, ka ir
pilniba parliecinatas par savu ricibu trijos no astoniem anketas jautajumiem. Dalibnieki atsauksmes
noradija, ka lielakie ieguvumi no in situ simulacijam bija tehnisko prasmju un komandas darba uzlabo-
Sana. Visi dalibnieki izteica velmi piedalities Sadas simulacijas biezak.

Secinajumi. Gan arstu un masu, gan slimnicas vaditaju atsauksmes par simulacijam bija loti
labas. Dalibnieki in situ simulacijas noverteja ka vertigu riku, lai pilnveidotu savas tehniskas prasmes,
komandas darbu un parliecinatibu, rikojoties kritiskas situacijas pediatrija.
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