s Datum: 25/03/2024
F\Noe EINDEVALUATIE: Examen Datur; 2
Naam en voornaam van de (kandidaat) HV-A «Naam»
Dienst tot de welke de (kandidaat) HV-A behoort | «Opdrachtgever»
Groep: Gepland uur: Effectief uur: Einde proef: Uitschrijving:

I Basiscursus HV-A 1 Vijfjaarlijkse HV-A

Evaluatie: CPR Volwassene /100

[ 15t zit 0 2% zjt [ 3% zjt

Evaluatie: Casus + technieken /100

[ 15t zit 0 2% zjt [ 3% zjt

Evaluatie: CPR Baby /100

0 15t zit 0 2¢% zit 0 3% zit

Eindevaluatie [1Geslaagd [1Deels geslaagd * [1Niet geslaagd
[ 15t zit 0 2% zjt [ 3% zjt

*: Niet geslaagd op 1 of 2 van de 3 praktijkonderdelen

Bespreking resultaten

Ja I Neen

Opmerkingen tijdens en/of na de evaluatie:

Functie Naam en voornaam Aanwezig Van... tot ...
Toezicht Hannelore Neyt

Toezicht Leen Van Cauwenberghe
Evaluator «Evaluator_1»

Evaluator «Evaluator_2»

Evaluator

Evaluator

Evaluator

Evaluator

Evaluator

Evaluator




F\ANGT

Hulpverlener-ambulancier

Evaluatie: CPR volwassene + AED

Datum: 25/03/2024

Casusnr.:

‘ Naam en voornaam (kandidaat) HV-A: «<Naam»

(draaiende beweging)

Score | Opmerkingen
3S Toont zorg voor veiligheid | -5
bcQ Luid aanspreken - stimuleren zonder pijn | -5
Op vraag van HVA B MUG medische bijstand vragen O 5
Oproep MUG voor bewusteloos slachtoffer
Airway Hoofd kantelen - kinlift 0 -20
Visuele controle op vreemd voorwerp in mond O -5
Controle ademhaling | Kijken - voelen - luisteren (min 5", max 10") O -55
O 55 Ten laatste hier moet MUG
Bevestiging reanimatie | Feedback met HVA B (melding reanimatie) bijgevraagd zijn!
Borstcompressies Handen in het midden van de borstkas 5 Gebruik maken van QCPR:
Correcte houding - handen worden niet verplaatst '*.-5 per cylus
Borstkas wordt min. 5 cm, max. 6 cm ingeduwd | -5x* | **i-5per cylus,4—20 T.a 3 cycli, -60 na
cycli
Borstkas voldoende laten ontspannen o S per cyclus bij ritme tussen 80
_GrRx - 100 of tussen 120 - 140
(W oQFrE* ***%: .20 per cyclus als het ritme
Frequentie van min. 100 tot max. 120/minuut onder de 80 of boven de 140 zit
Aanleggen AED AED zonder tijdverlies inschakelen | -20
Elektroden correct plaatsen en goed vasthechten O -20
Zorg voor veiligheid tijdens analyse en eventuele shock 0 =20
(zuurstof op min. 1m afstand houden)
Instructies van de AED correct opvolgen O -20
Shock zonder uitstel toedienen -20
Shock veilig toedienen / Patiént niet aanraken 55
(afstand min. 10 cm)
Aansluiten zuurstof Zuurstofslang aansluiten op fles 5
Fles openen en juiste debiet instellen
Beademing Geef correct een veilige luchtweg -5
Plaats het masker correct met 2 handen U -5
Drukt de ballon 2x in op een correcte en rustige manier.
De borstkas zet uit. Het correcte volume wordt toegediend. | O -5
(zichtbare thoraxelevatie)
Wissels Neemt initiatief tot rolwissel tijdens analyse AED | -5
30 borstcompressies worden afgewisseld met 2
. . O -20
Correct algoritme beademingen
No-flow time De no-flow time wordt tot een minimum beperkt (max. 15") | U -55
Correct afmeten van de canule 0 5
Mayocanule (midden bovenste snijtanden — onderste kaakboek)
Correct plaatsen van de canule 0 5

Algemene opmerkingen:

Resultaat:

PUNTEN:

GESLAAGD / NIET GESLAAGD

Datum: /

/

Naam en handtekening evaluatoren:

/100




F\ANT

Hulpverlener-ambulancier

Evaluatie: Casus + technieken

Datum: 25/03/2024

Casusnr.:

‘ Naam en voornaam (kandidaat) HV-A: «<Naam»

1. Benadering van het slachtoffer

geruststellen, correcte houding

Stappenplan ‘ Procedure Score | Opmerkingen
3S Uitgevoerd?
Situation:
- Watis de oproep? | -5
-Watis er gebeurd?
Safety:
- persoonlijke veiligheid O 5
- veiligheid patiént
- algemeen en omgeving
Scene:
- Wat zie ik? - °
Bewustzijn: O -20
Catastrofale bloedingen: | -5
Quick look (ABC) | -5
A: Airway Uitgevoerd?
Blokrol [0 P36: blokroltechniek O -20
Stabilisatie CWZ (MILS) O PXX: MILS | -5
Verwijderen valhelm O P42: verwijderen valhelm O -5
O P1: aspiratie
Mondholte en luchtweg [0 P2: aspiratie kunstmatige O 5
controleren en vrijmaken luchtweg
[ P8: verstikking
Plaatsen middelen: mayo O P6: mayocanule O -5
B: Breathing Uitgevoerd?
Controle ademhaling:
Teugvolume, frequentie, O -5 -5 per niet genomen parameter
ademarbeid
Saturatie [ P3: gebruik saturatiemeter O -5
Zuurstoftoediening [ P3: toedienen zuurstof O -5
C: Circulation Uitgevoerd?
Controle hartslag: Snelheid, O P15:hartslag pols .
kracht, regelmaat O P16: hartslag hals . 5 5 per niet genomen parameter
[OP12: BD automatisch
Bloeddruk O P13: BD manueel . S
Tekens van shock: Bleke, klamme O 5
huid, capillaire refill, BBB, ...
D: Disability Uitgevoerd?
Pupillen (PEARL) | -5
WAPA/GCS | -5
BEFAST-test | -5
Senso. / motorische test | -5
Glycemie [0 P14: capillaire glycemie O -5
Pijnscore | -5
E: Exposure Uitgevoerd?
OP17:Ttympaan
O P18: T axillair
Temperatuur P 19: T sublinguaal . N
[OP20: T rectaal
Kop tot teen onderzoek | -5
Malinas-score -5
Give comfort: toedekken, verbaal 5




IMAGO / Sample Uitgevoerd?
IMAGO:
- Ingrepen / med. voorgeschiedenis
/ zwanger
- Medicatie, vaccinatie, drugs O -5
- Allergie
- Gegeten / gedronken
- Overgeven / ontlasting
Op juiste moment in het stappenplan Uitgevoerd?
Immobilisatie volgens geldende O P 38: schepbrancard
richtlijnen O P 39: vacuummatras O -5
en procedures [P 41: aanleggen KED
Bijstand MUG / PIT Tijdstip: O 5
Reden: O
Briefing Uitgevoerd?
MIST: overdracht MUG O -5
ISBAR: overdracht Spoed O -5
2. Algemeen
Uitgevoerd? | Score Opmerkingen
Tijd: Stappenplan + 2 procedures binnen 25 minuten afgerond O -20
Juiste prioriteit bij behandeling letsels | -5
De cursist volgt het stappenplan (ABCDE) U -5
Correcte communicatie met patiént O -5
Correcte communicatie met collega U -5
Herevaluatie van vitale functies o -5

3. Bijkomende vragen over casus

Vraag Score Opmerkingen
[JVoldoende
O Onvoldoende =-5
[JVoldoende
O Onvoldoende =-5

4. Grote en uitsluitingsfouten (andere dan reeds vermeld)

Uitsluitingsfouten (-60)

Grote fouten (-20)

[0 Geen veilige werkomgeving

O Slecht of laattijdig MILS (ten laatste net na Quick look)

[0 B-con: niet of laattijdig (ten laatste net na Quick look)

[0 Geen juiste prioriteit bij behandeling letsels

[0 Geen vrije luchtweg terwijl wel nodig

[ Laattijdige of om verkeerde reden bijstand

[0 Geen MILS terwijl wel nodig

[0 Geen FAST bij vermoeden CVA/TIA

O Toestand patiént niet als kritiek inschatten

[0 Geen glycemie wanneer toestand patiént dit vraagt (bv. verminderd
bewustzijn)

O Immobilisatieprotocol (NEXUS) niet correct toepassen

[0 Geen correcte plaatsing / houding patiént in functie van pathologie

[0 Geen zuurstofbediening terwijl wel nodig

O Geen correcte parametername bij bepaalde pathologieén

[0 Geen bijstand gevraagd terwijl wel nodig

[0 Handelingen stellen die onnodig zijn (bv. zuurstoftoediening)

[0 Verergeren van de toestand van de patiént (vb. laten stappen bij RSP)

O Verkeerde of fout toegepaste handeling buiten de gevraagde
procedures.

5. Punten evaluatie procedures

Procedure 1:nr.: Punten: /5

Procedure 2: nr.: Punten: /5




6. Evaluatie van de handelingen van de cursist

Uitsluitingsfouten (risico bestaat dat de patiént overlijdt door de acties)
(Dit betekent dat je 60% van de punten aftrekt)
Specifieer hier om welke fout het gaat (verplicht in te vullen)

Grote fouten (risico bestaat dat de patiént blijvend letsel overhoudt aan de acties)
(Dit betekent dat je 20% van de punten aftrekt)
Specifieer hier om welke fout het gaat (verplicht in te vullen)

Opmerkingen

Motivatie eindresultaat: (verplicht in te vullen)

Casus (eigenlijke simulatie) /100 = /70
Procedure 1 /10
Procedure 2 /10 - /20
Vraag 1 /5 _
Vraag 2 /5 B /10
Aftrekken van grote en/of uitsluitingsfout -
TOTAAL /100
Resultaat: GESLAAGD / NIET GESLAAGD Datum: / /

Naam en handtekening evaluatoren:

PUNTEN: /100







VIZW.

F\ND

Hulpverlener-ambulancier

Evaluatie: CPR baby

Datum: 25/03/2024

Casusnr.:

‘ Naam en voornaam (kandidaat) HV-A: «<Naam»

Score | Opmerkingen
3S Toont zorg voor veiligheid | -5
bcQ Luid aanspreken - stimuleren zonder pijn O -5
Op vraag van HVA B MUG medische bijstand vragen voor O 55
Oproep MUG bewusteloze baby
Airway Plaats baby op hard ondergrond O -5
Hoofd in neutrale positie - kinlift O -20
Visuele controle op vreemd voorwerp in mond O -5
O .55 Ten laatste hier moet MUG hijgevraagd
Controle ademhaling | Kijken - voelen - luisteren (min. 5", max. 10") worden!
Legt de ballon en de maskers klaar ter hoogte van het O 5
Klaarleggen ballon hoofdje van de
5 startbeademingen Keuze van correcte masker en correcte plaatsing op ballon O -5 . beadenmi
Correcte positionering masker en ballon 0O -5 or kifgzzr;ﬁz[,t \?vaerg::)lggeenast
Hoofd in neutrale positie - kinlift O -5 P gep
Correcte duur (rustig, 1") - 5 beademingen in totaal O -5*
Correct volume (zichtbare thoraxelevatie) O -5*
No-flow time Start onmiddellijk met de borstcompressies O -5
Aanleggen AED AED zonder tijdverlies aanschakelen O -20
Plaatsen AED-toestel op veilige afstand van zuurstof O -20
Keuze voor pediatrische pads en/of pediatrische O 5
instellingen op AED indien beschikbaar
Elektroden correct plaatsen en goed vasthechten O -20
Zorg voor veiligheid tijdens analyse en eventuele shock O -20
Instructies van de AED correct opvolgen O -20
Borstcompressies Tweeduimsmethode o
Correcte plaatsbepaling O 5 Gebruik maken van QCPR
- - - **: -5 per cyclus, -20 na 3 cycli, -60 na
Correcte houding - vingers worden niet verplaatst O -5 4cycli
Correcte diepte: 1/3 van de borstkas O | -5** | *»*:_5percyclus bij ritme tussen 80-
Borstkas volledig laten terugveren na elke compressie o | -5 100 of tussen 120-140
T ***%: .20 per cyclus bij ritme onder de
0O ) 80 of boven de 140
Frequentie van min. 100 tot max. 120/minuut 20****
Aansluiten zuurstof Zuurstofslang aansluiten op fles 0 5
Fles openen en juiste debiet instellen
Beademingen Plaats het hoofd correct in neutrale positie met kinlift 0 5
(vierhandentechniek) | Plaats het masker correct met 2 handen
Wissels Neemt initiatief tot rolwissel tijdens analyse AED -5
15 borstcompressies worden afgewisseld met 2
. . -20
Correct algoritme beademingen
No-flow time De no-flow time wordt tot een minimum beperkt (max. 15") -55
Algemene opmerkingen:
Resultaat: GESLAAGD / NIET GESLAAGD Datum: / /

PUNTEN:

Naam en handtekening evaluatoren:

/100







