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Prasentation

Eine Studie der Weltgesundheitsorganisation zeigt, dass Herz-Kreislauf-Erkrankungen
weltweit die haufigste Todesursache sind. Pflegekrafte fiir Advanced Life Support
spielen eine entscheidende Rolle bei der Bewaltigung dieser Situationen sowohl

im klinischen Bereich als auch in Notfallsituationen. Zu ihren Aufgaben gehort
beispielsweise das Atemwegsmanagement durch das Einsetzen von supraglottischen
Vorrichtungen, die endotracheale Intubation und die mechanische Beatmung. Es

ist jedoch von entscheidender Bedeutung, dass diese Fachkrafte mit den neuesten
Technologien und Techniken in diesem Bereich auf dem Laufenden bleiben. Aus diesem
Grund hat TECH diesen Hochschulabschluss entwickelt, der die neuesten Fortschritte
im Bereich der Uberwachung kritisch kranker Patienten bietet. Und das alles in einem
bequemen 100%igen Online-Format.
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@ @ Dank dieses 100%igen Online-Masterstudiengangs

werden Sie eine auf Technologien der Uberwachung
kritisch kranker Patienten spezialisierte Pflegekraft”
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Die Uberwachung kritisch kranker Patienten ist zu einem grundlegenden Aspekt

im Bereich der Krankenpflege geworden, da sie eine standige Uberwachung der
Vitalfunktionen und des klinischen Zustands der Patienten ermdoglicht. Das Aufkommen
neuer Technologien wie der kinstlichen Intelligenz ermoglicht es den Fachkraften, die
Effizienz, Prazision und Qualitat der Pflege fir die Nutzer zu optimieren. Ein Beispiel
daflir ist, dass diese fortschrittliche Technologie groRe Datenmengen verarbeitet, die
wertvolle Informationen in Echtzeit liefern. In diesem Sinne missen die Pflegekrafte
neue Kompetenzen entwickeln, um diese Instrumente gekonnt einzusetzen und damit
bestimmte Komplikationen zu vermeiden.

In diesem Rahmen fihrt TECH einen Privaten Masterstudiengang in Advanced Life
Support und Uberwachung des Kritisch Kranken Patienten fiir die Krankenpflege ein.
Der Lehrplan, der von Experten auf diesem Gebiet entwickelt wurde, wird sich mit

der Intensivpflege sowohl von erwachsenen als auch von padiatrischen Patienten
befassen. Die Fortbildung befasst sich mit neuen Verfahren wie dem Einsatz der
Echokardiographie flir die Kandlierung von Gefallzugangen und dem Feer-Protokoll. Auf
diese Weise werden die Fachkréfte die innovativsten technologischen Instrumente in
ihre Arbeit einbeziehen, um die Versorgung der Menschen zu verbessern. Der Lehrplan
befasst sich auch mit den verschiedenen Kreislaufunterstiitzungsgeraten, um die
Absolventen in die Lage zu versetzen, diese effektiv zu bedienen.

Was die Methodik der Fortbildung betrifft, so bietet TECH eine 100%ige Online-
Lernumgebung, die den Bedirfnissen vielbeschaftigter Fachleute entspricht, die

ihre Karriere vorantreiben wollen. Durch das Relearning-Lehrsystem, das auf der
Wiederholung der wichtigsten Konzepte basiert, um das Wissen zu festigen und das
Lernen zu erleichtern, wird Flexibilitat mit einem robusten padagogischen Ansatz
kombiniert. Daher bendtigen die Studenten lediglich ein elektronisches Gerat mit
Internetzugang, um auf den virtuellen Campus zuzugreifen.

Dieser Privater Masterstudiengang in Advanced Life Support und Uberwachung
des Kritisch Kranken Patienten fiir die Krankenpflege enthalt das vollstandigste
und aktuellste wissenschaftliche Programm auf dem Markt. Seine herausragendsten
Merkmale sind:

+ Die Entwicklung praktischer Falle, die von Fachleuten aus der Krankenpflege
vorgestellt werden

+ Der anschauliche, schematische und aulerst praxisnahe Inhalt vermittelt alle fir die
berufliche Praxis unverzichtbaren wissenschaftlichen und praktischen Informationen

+ Praktische Ubungen, bei denen der Selbstbewertungsprozess zur Verbesserung
des Lernens genutzt werden kann

+ Sein besonderer Schwerpunkt liegt auf innovativen Methoden

+ Theoretische Lektionen, Fragen an den Experten, Diskussionsforen zu kontroversen
Themen und individuelle Reflexionsarbeit

+ Die Verfligbarkeit des Zugangs zu Inhalten von jedem festen oder tragbaren Geréat mit
Internetanschluss

Sie werden Uber die fortschrittlichsten,
prazisesten und sichersten Medikamente
informiert, die fur die Versorgung kritisch
Kranker Patienten entscheidend sein konnen"



Sie werden die Methode der enteralen
Ernahrung beherrschen, um Néahrstoffe mit
Hilfe verschiedener Sonden effizient in den
Magen-Darm-Trakt zu verabreichen”

Das Dozententeam des Programms besteht aus Experten des Sektors, die
ihre Berufserfahrung in diese Fortbildung einbringen, sowie aus renommierten
Fachkraften von fihrenden Gesellschaften und angesehenen Universitaten.

Die multimedialen Inhalte, die mit der neuesten Bildungstechnologie entwickelt wurden,
werden der Fachkraft ein situiertes und kontextbezogenes Lernen ermaglichen, d. h.
eine simulierte Umgebung, die eine immersive Fortbildung bietet, die auf die Ausfiihrung
von realen Situationen ausgerichtet ist.

Das Konzept dieses Programms konzentriert sich auf problemorientiertes Lernen, bei
dem die Fachkraft versuchen muss, die verschiedenen Situationen aus der beruflichen
Praxis zu l0sen, die wahrend des gesamten Studiengangs gestellt werden. Zu diesem
Zweck wird sie von einem innovativen interaktiven Videosystem unterstitzt, das von
renommierten Experten entwickelt wurde.
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Méchten Sie mehr Gber die Uberwachung von kritisch
kranken padiatrischen und neonatalen Patienten

mit Hautmanifestationen bei Nierenerkrankungen
erfahren? Sie konnen es mit diesem innovativen
Universitatsprogramm erreichen.

Mit der revolutionaren Relearning-Methode, die ein
progressives und naturliches Lernen garantiert,
werden Sie lhre Grundkenntnisse vertiefen.
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Ziele

Dank dieses Hochschulprogramms werden die Absolventen Gber die erforderlichen
Kenntnisse und Fahigkeiten verfigen, um in Notfallsituationen eine qualitativ
hochwertige Pflege zu leisten. Auf diese Weise werden die Pflegekrafte ihre Fahigkeiten
zur raschen Bewertung und Verwaltung der klinischen Patientenversorgung optimieren
und Entscheidungen auf der Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse treffen.
Darlber hinaus werden die Fachkrafte bei allen durchgeflhrten Verfahren die Sicherheit
der Anwender in den Vordergrund stellen und die festgelegten Protokolle strikt befolgen.
Sie werden auch ihre Praxis auf ein hoheres Niveau heben, indem sie die neuen
technologischen Hilfsmittel fir das Management des Advanced Life Support, wie die
transosophageale Echokardiographie oder Videoaufzeichnungen, beherrschen.
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Ein umfassendes Update, das Ihnen helfen wird,
die aktuellen Herausforderungen im Bereich der
Uberwachung kritisch kranker Patienten und des
Advanced Life Support zu meistern”
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Allgemeine Ziele

+ Analysieren, wie das Management eine Intensivpflege anbieten kann, die die Zufriedenheit
von Patienten und Mitarbeitern verbessert

*

Basieren der Entscheidungsfindung auf der Grundlage objektiver klinischer Daten, die
auf wissenschaftlichen Untersuchungen beruhen

*

Vorschlagen einer Kultur der Innovation und Sicherheit in der Intensivpflege

*

Identifizieren der verschiedenen ethischen Uberlegungen in der Intensivpflege

*

Festlegen der Schwerpunkte der Aktualisierung in Advanced Life Support fur die
Krankenpflege

*

Untersuchen der komplexesten kritischen Situationen und ihrer Handlungsoptionen

*

Erldutern der Unterschiede zwischen Advanced Life Support bei erwachsenen und
bei padiatrischen Patienten

*

Bewerten der verschiedenen Fortbildungen, die es im Bereich Advanced Life Support gibt

*

Fordern der Neugier auf den Einsatz und die Einbeziehung technologischer Fortschritte
beim Advanced Life Support fiir die Krankenpflege

+ Zusammenstellen der am haufigsten verwendeten technologischen Fortschritte
+ Untersuchen der Vorteile des technologischen Fortschritts im Advanced Life Support

+ Vermitteln der wichtigsten Aspekte der Uberwachung erwachsener kritisch kranker
Patienten

+ |dentifizieren der verschiedenen Arten von Geraten zur Uberwachung
der Atmung und der Hamodynamik

+ Sensibilisieren fiir die Bedeutung der Uberwachung der Atmung und des Herz-Kreislauf-
Systems bei kritisch kranken Patienten

+ |dentifizieren der verfligbaren Gerate zur Unterstiitzung des Kreislaufs

+ Ermitteln der verschiedenen Moglichkeiten zur Aufrechterhaltung eines angemessenen
Erndhrungsstatus, einschlietlich moglicher Ausscheidungsstorungen

*

Unterscheiden zwischen schmerzlindernden Behandlungen und Medikamenten und
wie der kritisch kranke Patient sediert und entspannt werden kann

Untersuchen von Alternativen fur die Mobilisierung des Patienten und

das Management des bettldgerigen Patienten

Bewerten der maglichen MaRnahmen zur Kontrolle, Uberwachung und Pflege des kritisch
kranken Patienten entsprechend den ermittelten Bedurfnissen

Bestimmen der unterschiedlichen Bedurfnisse und der Pflege, die ein erwachsener
kritisch kranker Patient benctigt, je nachdem, ob es sich um einen Spender- oder
Transplantationspatienten handelt

Untersuchen der verschiedenen Instrumente, die kiinstliche Intelligenz bei der
Uberwachung kritisch kranker erwachsener Patienten bieten kann

+ Vermitteln der wichtigsten Aspekte der Uberwachung kritisch kranker padiatrischer

Patienten

Identifizieren verschiedener Arten von Geraten zur padiatrischen Uberwachung

der Atmung und der padiatrischen hamodynamischen Uberwachung

Sensibilisieren fiir die Bedeutung der Uberwachung der Atmung und des Herz-Kreislauf-
Systems bei kritisch kranken padiatrischen Patienten

Bestimmen der Maglichkeiten zur Uberwachung von Nierenerkrankungen bei padiatrischen
und neonatalen Patienten

Zusammenstellen der Formen der Uberwachung von Hauterkrankungen bei padiatrischen
und neonatalen Patienten

Identifizieren der Maglichkeiten zur Uberwachung neurologischer Stérungen bei
padiatrischen und neonatalen Patienten

Bestimmen der Maglichkeiten zur Uberwachung von Verdauungsstorungen bei
padiatrischen und neonatalen Patienten
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Spezifische Ziele

Modul 1. Qualitat und Sicherheit von kritisch kranken Patienten fiir die
Krankenpflege

Bestimmen der Bedeutung der integrierten Qualitat fiir die Pflege von kritisch kranken Patienten
Erwerben der Grundlagen der evidenzbasierten Praxis und ihrer klinischen Anwendbarkeit

Untersuchen der wichtigsten Faktoren fiir die Patientensicherheit im Bereich der
Intensivpflege

Festlegen der Grundlagen fiir die Durchfiihrung von Forschung im Bereich der
Intensivpflege

Fordern der Neugier und des reflektierenden Denkens im Zusammenhang mit
Innovationen fir die tagliche Praxis in der Intensivpflege

Analysieren des Einsatzes von klinischer Simulation in der Intensivpflege
Erarbeiten gangiger Diagnosen, die Advanced Life Support fiir die Krankenpflege erfordern

+ Analysieren besonderer Umsténde, die Advanced Life Support fur die Krankenpflege
erfordern

+ Vorschlagen von Maglichkeiten zur Identifizierung der Ursachen fiir die Notwendigkeit von
Advanced Life Support

« Aufbauen von Vertrauen bei Pflegefachkraften, um in Notfallsituationen handeln
zu kdnnen

Sensihilisieren fur die Bedeutung von biopsychosozialem Management und Kultur
in der Intensivpflege
Definieren der am haufigsten verwendeten Strategien fiir biopsychosoziales und
kulturelles Management fir die Krankenpflege

+ Aufzeigen der Bedeutung der Pflege tber das Leben hinaus und der
Intensivstationen
Konkretisieren von Strategien zur Verbesserung von Intensivstationen fir die
Krankenpflege
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Modul 2. Aktualisierung in Advanced Life Support fiir die Krankenpflege
+ Festlegen der neuesten Protokolle fiir Hypoxamie, Hypovolamie, Féalle von
lonenveranderungen und thrombotische Episoden

+ Ermitteln der Unterschiede in den Pflegeprotokollen fiir schwangere Frauen
+ Untersuchen der Unterschiede in den Protokollen fir die Pflege des
polytraumatisierten Patienten

+ Erarbeiten von Handlungsprotokollen fiir besonders unterschiedliche Situationen
wie herzchirurgische Patienten oder traumatische Unfalle

Modul 3. Advanced Life Support beim erwachsenen Patienten und bei der
schwangeren Frau fiir die Krankenpflege

+ Festlegen der neuesten Protokolle fiir Hypoxamie, Hypovoldmie, Falle von
lonenveranderungen und thrombotische Episoden

+ Ermitteln der Unterschiede in den Pflegeprotokollen fiir schwangere Frauen
+ Untersuchen der Unterschiede in den Protokollen fiir die Pflege des
polytraumatisierten Patienten

+ Erarbeiten von Handlungsprotokollen fir besonders unterschiedliche Situationen
wie herzchirurgische Patienten oder traumatische Unfélle

Modul 4. Technologische Fortschritte bei Advanced Life Support fiir die
Krankenpflege

+ Entwickeln verschiedener Protokolle zur diagnostischen Bildgebung fiir die
Krankenpflege

+ Bestimmen von ultraschallgesteuerten Techniken fir die Krankenpflege

+ Bewerten des Einsatzes mechanischer Gerate bei der Durchflihrung von Advanced Life Support

+ Untersuchen der Bedeutung der Entwicklung von Fernbetreuung im Advanced Life
Support

Modul 5. Fortgeschrittene Atemwegs- und Herz-Kreislauf-Uberwachung des
erwachsenen kritisch kranken Patienten fiir die Krankenpflege

+ Bestimmen der Bedeutung der invasiven und nichtinvasiven hamodynamischen
Uberwachung beim kritisch kranken Patienten

+ Bestimmen der Formen der Atmungsunterstitzung bei kritisch kranken Patienten
und deren Uberwachung fir die Krankenpflege

+ |dentifizieren der Bedeutung der Uberwachung von Gefalzugangen und der
Verabreichung von Medikamenten und Flissigkeiten fir die Krankenpflege

+ Beurteilen fortschrittlicher invasiver und nichtinvasiver Gerate bei
hamodynamischen Veranderungen bei kritisch kranken Patienten fur die
Krankenpflege

Modul 6. Uberwachung des erwachsenen kritisch kranken Patienten
mit Kreislauf-, Erndhrungs-, Analgesie- und Entspannungsstorungen,
Mobilisierungs- und Ausscheidungsstorungen fiir die Krankenpflege

+ Unterscheiden zwischen perkutanen und nicht perkutanen
Kreislaufunterstiitzungssystemen

+ Erarbeiten der verschiedenen Formen der Ernahrung und Ausscheidung sowie der
Aufrechterhaltung eines angemessenen Nahrstoff- und Wasserhaushalts

+ Vertiefen der pharmakologischen und nichtpharmakologischen
Behandlungsmaglichkeiten im Zusammenhang mit der Schmerzlinderung und
der Aufrechterhaltung der Sedierung und Entspannung des Patienten

+ Kennen des Managements von bettlagerigen Patienten und der Vorteile einer
frihzeitigen Mobilisierung



Modul 7. Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Spender- oder
Transplantationspatienten mit kutanen, thermischen, neurologischen,
traumatologischen oder abdominalen Storungen fiir die Krankenpflege

+ Analysieren der verschiedenen invasiven und nichtinvasiven Kontroll- und
Uberwachungsgeréte entsprechend den Veranderungen und Bedrfnissen des
kritisch kranken erwachsenen Patienten

+ Bestimmen der verschiedenen ethischen und rechtlichen Optionen, die dem kritisch
kranken erwachsenen Patienten und seiner Familie in Bezug auf die Anwendung
von Pflege und verschiedenen Behandlungen gemaft inren Wiinschen zur Verfligung
stehen

Modul 8. Uberwachung des kritisch kranken padiatrischen und
neonatalen Patienten mit hamodynamischen Stoérungen fiir die
Krankenpflege

+ Bestimmen der Bedeutung der invasiven und nichtinvasiven
hamodynamischen Uberwachung beim kritisch kranken padiatrischen
Patienten

+ Bestimmen der Formen der Atemunterstitzung bei kritisch kranken
padiatrischen Patienten und ihrer Uberwachungsformen fir die Krankenpflege

+ Beurteilen fortschrittlicher invasiver und nichtinvasiver Geréate bei
hamodynamischen Veranderungen bei kritisch kranken padiatrischen Patienten fiir
die Krankenpflege

+ Untersuchen der ethischen Erwagungen in Bezug auf den kritisch kranken
padiatrischen Patienten
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Modul 9. Uberwachung des kritisch kranken padiatrischen und
neonatalen Patienten mit renalen, kutanen, neurologischen,
verdauungsbedingten, chirurgischen Stérungen sowie
polytraumatisierten und/oder frilhgeborenen Patienten fiir Pflegekrafte

+ Beurteilen der besonderen Aspekte der Nieren- und Herziiberwachung bei
kritisch kranken padiatrischen und neonatalen Patienten fir die Krankenpflege

+ Untersuchen der besonderen Aspekte der neurologischen Uberwachung bei den
haufigsten Pathologien des kritisch kranken padiatrischen und neonatalen Patienten
flr die Krankenpflege

+ Bestimmen der kritischen Merkmale des polytraumatisierten Patienten bei padiatrischen
und neonatalen Patienten

+ Prazisieren der wichtigsten Aspekte der Uberwachung von Friihgeborenen

Modul 10. Biopsychosoziales und kulturelles Management der
Intensivpflege fiir die Krankenpflege

+ Bewerten der Ergebnisse der Beteiligung von Angehorigen und kritisch kranken
Patienten an ihrer Pflege

+ Begriinden der Notwendigkeit der Selbstflrsorge bei Pflegefachkraften

+ Analysieren der Auswirkungen der pflegerischen Fiihrung auf das
Arbeitsklima auf Intensivstationen

+ Aufzeigen der Bedeutung von Pflegefachkraften fiir ethische Uberlegungen auf
Intensivstationen
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Kompetenzen

Dieser Universitatsabschluss wird Experten mit fortgeschrittenen technischen
Fahigkeiten ausstatten, um umfassende Beurteilungen des kritisch kranken Patienten
unter Berlcksichtigung der Interpretation klinischer Daten und der Ergebnisse
diagnostischer Tests durchzufuhren. Auf diese Weise werden die Absolventen
fortgeschrittene Techniken der Lebenserhaltung anwenden, einschliellich der
invasiven mechanischen Beatmung und der Verabreichung von intravendsen
Medikamenten. Darlber hinaus werden Pflegefachkrafte die Reaktion der

Patienten auf die Mallnahmen kontinuierlich bewerten, um Veranderungen ihres
Gesundheitszustands zu erkennen und Komplikationen zu vermeiden.
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@ @ Die Fahigkeiten, die Sie nach Abschluss

dieses privaten Masterstudiengangs
erwerben, werden Sie zur korrekten
Anwendung nicht-invasiver
Beatmungstechniken anleiten”
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Allgemeine Kompetenzen

+ Effektives Anwenden der Techniken und Verfahren, die fir Advanced Life Support und
die Uberwachung in verschiedenen klinischen Kontexten erforderlich sind

+ Entwickeln von Fahigkeiten, um angemessene, evidenzbasierte klinische
Entscheidungen in Notfallen und Situationen der Intensivpflege zu treffen

« Effektives Arbeiten in interdisziplindren Teams, um eine integrierte und koordinierte
Versorgung von kritisch kranken Patienten zu gewahrleisten

« Priorisieren der Patientensicherheit und Ergreifen von Maftnahmen zur
Verhinderung von Komplikationen wahrend des Advanced Life Supports und der
Uberwachung

+ Effizientes Verwalten der verfligharen Zeit und Ressourcen, um eine qualitativ
hochwertige und zeitnahe Versorgung kritisch kranker Patienten zu gewahrleisten

« Einhalten ethischer Grundsatze und Standards der beruflichen Praxis bei allen
Interaktionen mit Patienten und anderen Gesundheitsfachkraften
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Spezifische Kompetenzen

+ Durchflhren fortgeschrittener kardiopulmonaler WiederbelebungsmaBnahmen,
einschlieBlich Verabreichung von Medikamenten, Defibrillation und Verwendung
von Gefalzugangen

Durchfihren einer vollstandigen und genauen Beurteilung des Gesundheitszustands
eines kritisch kranken Patienten

Effizientes Bedienen der wichtigsten Uberwachungsgeréte, die bei kritisch
kranken Patienten zum Einsatz kommen, wie z. B. Herzmonitore oder
Pulsoximeter

Handhaben von Notféallen und Krisensituationen bei kritisch kranken
Patienten, einschlieftlich schneller Entscheidungsfindung und effizienter
Durchfiihrung von Maftnahmen

Mitwirken an der kontinuierlichen Bewertung der Qualitét der Versorgung kritisch
kranker Patienten, Identifizieren verbesserungswirdiger Bereiche und Durchfiihren
erforderlicher Korrekturmallnahmen

Sie werden modernste padiatrische und
neonatale Patiententuberwachungsgerate
bedienen, um die Herzfunktion bei
Kindern zu Uberwachen und so
moglichen Komplikationen vorzubeugen”
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Kursleitung

Im Rahmen ihrer Philosophie, Bildungserfahrungen von hervorragender Qualitat zu
bieten, vereint dieses Hochschulprogramm von TECH einen erstklassigen Lehrkorper.
Diese Fachleute sind in Advanced Life Support und Uberwachung chronischer
Patienten qualifiziert. Aus diesem Grund spiegeln sie in den Lehrmaterialien sowohl
ihre soliden Kenntnisse in diesem Fachgebiet als auch ihre langjahrige berufliche
Laufbahn wider. Dartiber hinaus sind diese Fachleute immer noch aktiv, so dass sie
den Studenten die innovativsten Techniken anbieten, um sowoh! Qualitat als auch
Sicherheit bei kritisch kranken Patienten zu gewahrleisten. So kommen die Studenten
in den Genuss eines Lernprozesses, der ihren beruflichen Horizont erweitern wird.
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Das Dozententeam dieses Studiengangs
verfugt uber umfangreiche Erfahrungen in der
Forschung und der beruflichen Anwendung

in den Bereichen Advanced Life Support und
Uberwachung kritisch kranker Patienten”
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Leitung

Dr. Ramirez Torres, Carmen Amaia

Krankenschwester auf der Intensivstation des Universitatskrankenhauses San Pedro

Krankenschwester auf der Intensivstation des Krankenhauses Viamed Los Manzanos

Krankenschwester fiir Radiodiagnostik bei Alliance Medical

Krankenschwester in der Seniorenresidenz von La Rioja

OP-Krankenschwester fiir Gynakologie und Geburtshilfe im Universitatskrankenhaus La Paz

Promotion in Pflegewissenschaften an der Universitat Jaume | von Castellon

Masterstudiengang in Management und Leitung von Krankenpflegestationen an der Universitat von La Rioja

Masterstudiengang in Chirurgischer Krankenpflege von der Medical Practice Group

Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Autonomen Universitat von Madrid

Professoren

Fr. Homobono Urabayen, Janire Fr. Giménez Luzuriaga, Marta
+ Krankenschwester auf der Intensivstation der Klinik Viamed Los Manzanos Krankenschwester fir Notfalle bei SES 061 La Rioja

*

-

+ Krankenschwester im Gesundheitsdienst von La Rioja Krankenschwester im Helicopter Emergency Medical Service (HEMS)

*

Krankenschwester im Gesundheitsdienst von Aragon
CPR-DESA-Ausbilderin

+ Krankenschwester mit Spezialisierung auf die Verwaltung von Pflegeheimen

*

+ Masterstudiengang in Intensivpflege an der Europaischen Universitat Miguel de

Cervantes + Universitatsexperte in Verkehrsunfélle: Notfalle, Wiederbelebung und
Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Universitat von La Rioja Gesundheitstransport an der Universitat von Zaragoza

*

+ Universitatsexperte in Notfallmedizin an der Offentlichen Universitat von Navarra

+ Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Universitat von Zaragoza



Fr.

*

*

*

*

*

Fr.

*

*

*

*

*

*

*

*

*

Oserin Pérez, Maria Teresa
Krankenschwester des 061-Dienstes fiir gesundheitliche Notfélle der Gemeinschaft
von La Rioja

Krankenschwester in der Poliklinik Nuestra Sefiora de Valvanera in La Rioja
Krankenschwester im Krankenhaus von La Rioja
Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Universitat von La Rioja

Mitglied von: Berufsverband der Krankenschwestern, Spanische Gesellschaft fir
Notfallmedizin und Notfélle (SEMES)

Soto Pérez de Burgos, Andrea
Instrumentalistin in der chirurgischen Abteilung des Krankenhauses Viamed Los
Manzanos

Krankenschwester in der Vereinigung Igual a Ti, Logrofio

Krankenschwester im Kernkraftwerk Santa Maria de Garofia, Logrofio
Krankenschwester im Zentrum flr integrale Altenpflege San Prudencio
Krankenschwester im Zentrum fur Palliativpflege von Organizacion Médica
Vitoria

Krankenschwester in der Wiederbelebungsstation des Regionalkrankenhauses
Santiago Apéstol

Masterstudiengang in Proaktiver Krankenpflege an der Katholischen Universitat von
Avila

Universitatsexperte in Chirurgischem Instrumentarium in der
Orthopadischen Chirurgie und Traumatologie in der Krankenpflege

Universitatsexperte in Notfalle und Pflege von kritisch kranken Patienten

Fr.
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Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Universitat von Ledn
Sapifna Beltran, Raquel
Krankenschwester im Gesundheitszentrum Just Ramirez

Krankenschwester in der kardiologischen Abteilung des Krankenhauses Verge de la
Cinta in Tortosa

Krankenschwester in der Abteilung fiir Innere Medizin im Universitatskrankenhaus
Francesc de Borja Gandia

Masterstudiengang in Forschung in Pflegewissenschaften an der Universitat Rovira
i Virgili

Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Universitat Rovira i Virgili

. Nebot Bergua, Carlos José

Krankenpfleger auf der Neugeborenen-Intensivstation des Krankenhauses Sant
Joan de Déu in Barcelona

Krankenpfleger in der Neonatologie des Krankenhauses San Pedro in Logrofio
Promotion in Pflegewissenschaften an der Universitat von Barcelona
Masterstudiengang in Management von Bildungszentren an der Universitat
Cardenal Herrera

Masterstudiengang in Pflegemanagement an der Universitat Cardenal Herrera
Masterstudiengang in Integraler Pflege von kritischen Patienten und Notféllen an
der Universitat von Barcelona und der Autonomen Universitat von Barcelona

Masterstudiengang in Krankenpflege im Kindes- und Jugendalter an der Universitat
von Barcelona

Mitglied von: Forschungsgruppe fiir Krankenpflege, Bildung und Gesellschaft

(GIES) der Forschungsstiftung Sant Joan de Déu, Forschungsgruppe fir Pflege und
Gesundheit (GRUPAC) der Universitét von La Rioja
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Fr.

*

Martin Parra, Marta
Krankenschwester auf der Intensivstation und in der Wiederbelebungsabteilung des
Krankenhauses Viamed Santa Elena

Krankenschwester in der Einheit fir Verdauungsendoskopie des
Universitatskrankenhauses 12 de Octubre

Krankenschwester flr Intensivpflege im Universitatskrankenhaus von Cruces

OP-Krankenschwester flr Herz-, Gefall- und Thoraxchirurgie im Universitatskrankenhaus
von Cruces

Krankenschwester auf der Intensivstation des Universitatskrankenhauses Stiftung
Alcorcon

Krankenschwester in verschiedenen Zentren der Primarversorgung in der Gemeinschaft
von Madrid

Krankenschwester auf der Intensivstation des Universitatskrankenhauses Quirdénsalud
Madrid

Krankenschwester in der Intermediate Coronary Care Unit des
Universitatskrankenhauses La Princesa

Krankenschwester auf der postoperativen Intensivstation des Universitatskrankenhauses
La Paz

Krankenschwester auf der Intensivstation des Universitatskrankenhauses Ramon y Cajal
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+ Krankenschwester in der Hospitalisierungsabteilung der Klinik CEMTRO
+ Masterstudiengang in Intensivpflege an der Universitat Rey Juan Carlos
+ Zertifiziert in Basic Life Support in extrakorporaler Membranoxygenierung (ECMO)

+ Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Autonomen Universitat von Madrid

Dr. Sapifa Beltran, Ester
« Fachkrankenschwester fiir Gesundheitswissenschaften und biomedizinische
Forschung

+ Krankenschwester in der Abteilung fur Pneumologie und Intensivpflege im
Universitatskrankenhaus San Pedro

+ Krankenschwester in der Abteilung fiir Schlafmedizin und Innere Medizin im
Krankenhaus Santa Maria

+ Forscherin am Institut firr Biomedizinische Forschung in Lleida

+ Forscherin am Zentrum fir Biomedizinische Forschung im Netz flr
Atemwegserkrankungen (CIBERES)

Krankenschwester im Klinischen Krankenhaus von Valencia
Promotion in Gesundheitswissenschaften an der Universitat von Lleida
Masterstudiengang in Biomedizinischer Forschung an der Universitat von Lleida

Hochschulabschluss in Krankenpflege an der Universitét von Lleida

Eine einzigartige, wichtige und
entscheidende Fortbildungserfahrung,
die Ihre berufliche Entwicklung fordert”




05
Struktur und Inhalt

Mit einem theoretisch-praktischen Ansatz vermittelt dieser private
Masterstudiengang den Studenten einen umfassenden Uberblick Uber ein breites
Spektrum von Aspekten im Zusammenhang mit dem Advanced Life Support

und der Uberwachung des kritisch kranken Patienten. Zu diesem Zweck wird

der Lehrplan alles abdecken, von der Verabreichung von Medikamenten und
FlUssigkeiten bis hin zum Management von Unféallen wie Ertrinken. Der Lehrplan
wird den Pflegekraften auch die neuesten technologischen Fortschritte in diesem
Bereich vermitteln, wie z. B. die Echokardiographie. Darlber hinaus wird ein
Modul Uber den kulturellen Ansatz in der Intensivpflege angeboten, das sich mit
Faktoren wie der Pflegeethik befasst.
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Sie werden lhre klinische Praxis
perfektionieren, indem Sie die innovativsten
Echokardiographie-Protokolle einbeziehen,
um die Sicherheit der Patienten wéhrend
der Verfahren zu gewaéhrleisten”
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Modul 1. Qualitat und Sicherheit von kritisch kranken Patienten fur die 1.9.  Innovation in der Intensivpflege fur die Krankenpflege
Krankenpflege 1.9.1.  Krankheitsspezifische Alarmsysteme

1.9.2.  Systeme, die Schnellreaktionsteams aktivieren

1.1.  Integrierte Qualitat fur die Pflege
1.1.1.  Weitergabe von Informationen beim Schichtwechsel

1.9.3. Integrierte Beurteilung vor der Einweisung (Notaufnahme) und
nach der Einweisung (Hospitalisirung)

112 Vervvendung“von ?hgoklisten 1.10. Klinische Simulation in der Intensivpflege fir die Krankenpflege
1.1.3.  Empfangsplane fur die Krankenpflege 110.1. Methoden der Durchfihrung
1.2.  Evidenzbasierte Praxis fur die Krankenpflege 110.2. Vor- und Nachteile

1.2.1.  Kontinuierliche Weiterbildung
1.2.2.  Qualitatsindikatoren fir die Intensivpflege

1.10.3. Bewertungsmethoden

1.2.3.  Bewahrte Praktiken und Protokollierung Modul 2. Aktualisierung in Advanced Life Support fur die Krankenpflege
1.3.  Patientensicherheit fur die Krankenpflege 2.1.  Infrastruktur des Advanced Life Support fiir die Krankenpflege
131 Aufzeichnung von Vorfallen 2.1.1.  Humanressourcen im aulerklinischen Bereich
1.3.2. Haufige unerwiinschte Ereignisse in der Krankenpflege 2.1.2.  Materielle Ressourcen im auferklinischen Bereich
1.33. Hindernisse und Vermittler 2.1.3.  Humanressourcen im krankenhausinternen Bereich
1.4.  Umgang mit Ruhigstellungen bei kritisch kranken Patienten fur die Krankenpflege 214, Materielle Ressourcen im krankenhausinternen Bereich
1.4.1. Arten von Ruhigstellungen 2.2.  Erste Bewertung des Kontextes fiir die Krankenpflege
142, Indikationen 2.2.1.  Bewertung des Szenarios
1.43.  Ergebnisse 2.2.2.  Bewertung der Sicherheit
1.5.  Quantitative Forschung in der Intensivpflege fiir die Krankenpflege 223.  Bewertung der Situation
151, Ansatz 2.3.  Management des schwierigen Atemwegs fiir die Krankenpflege
1.52. Erhebung von Daten 2.3.1.  Ersteinschétzung und Indikationen
1.53. Analyse der Daten 2.3.2.  Ausriistung und Management
1.6.  Forschungsstatistiken in der Intensivpflege flr die Krankenpflege 2.3.3.  Uberwachung und Nachverfolgung
1.6.1.  Datenbanken 2.4.  Management eines schwierigen venosen Zugangs fur die Krankenpflege
162, Statistische Tests 2.4, Ersteinschatzung und Indikationen
163 Auswertung 242 Ausristung und Management
1.7.  Qualitative Forschung in der Intensivpflege fur die Krankenpflege 2.4.3.  Uberwachung und Nachverfolgung
1.7, Ansatz 2.5, Verabreichung von Medikamenten und Flissigkeiten beim Advanced Life Support fiir die
1.7.2.  Erhebung von Daten Krankenpflege
1.7.3.  Analyse der Daten 2.5.1.  Pharmakodynamik
1.8.  Verbreitung der Ergebnisse fir die Krankenpflege 2.52.  Pharmakokinetik
1.8.1.  Arten der Prasentation 2.5.3.  Management der Verabreichung und Patientensicherheit

1.8.2.  Orte fir die Prasentation der Ergebnisse
1.8.3.  Wichtige Instrumente



2.6.  Management des Advanced Life Support bei erwachsenen Patienten fir die Krankenpflege
2.6.1.  Indikationen und Epidemiologie
2.6.2.  Management von Tachykardien
2.6.3. Management von Bradykardien
2.7.  Management des Advanced Life Support bei padiatrischen Patienten fir die Krankenpflege
2.7.1.  Indikationen und Epidemiologie
2.7.2. Management des Advanced Life Support bei Neugeborenen
2.7.3.  Management des Advanced Life Support bei padiatrischen Patienten
2.8.  Aulerklinische Probenanalysegerate fur die Krankenpflege
2.8.1.  Arten von aulerklinischen Analysegeraten
2.8.2.  Indikationen
2.8.3.  Handhabung fir die Krankenpflege
2.9.  Ausbildung fur Pflegekrafte im Bereich Advanced Life Support
2.9.1.  American Heart Association (AHA)
2.9.2.  European Resuscitation Council (ERC)
2.9.3. Unterschiede und Gemeinsamkeiten
2.10. Ausbildung in Advanced Life Support in der Gemeinschaft durch die Krankenpflege
2.10.1. Anwendungen und Smartphones
2.10.2. Sondertage zum Thema Herzstillstand
2.10.3. Erste Hilfe in der Gemeinde

Modul 3. Advanced Life Support beim erwachsenen Patienten und bei der

schwangeren Frau fur die Krankenpflege

3.1. Hypoxamie-Management fur die Krankenpflege
3.1.1. Asthma und COPD
3.1.2.  Atemwegsobstruktion durch Fremdkorper (FBAO)
3.1.3.  Spannungspneumothorax

3.2, Hypovoldmie-Management flr die Krankenpflege
3.2.1.  Traumatischer Herzstillstand
3.2.2.  Herzstillstand aufgrund von Anaphylaxie
3.2.3.  Herzstillstand aufgrund von Sepsis

3.3, Management einer lonenstorung fur die Krankenpflege
3.3.1.  Herzstillstand aufgrund von Hyperkaliamie
3.3.2.  Herzstillstand aufgrund von Hypokaliamie
3.3.3.  Herzstillstand aufgrund von Hypoglykamie

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

3.10.
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Temperaturmanagement fur die Krankenpflege

3.4.1.  Temperaturmanagement

3.4.2.  Herzstillstand aufgrund von Hypothermie

3.4.3. Herzstillstand aufgrund von Hyperthermie

Management von thrombotischen Ereignissen flr die Krankenpflege
3.5.1. Herzstillstand aufgrund einer pulmonalen Thromboembolie
3.5.2.  Herzstillstand aufgrund einer Koronarthrombose

3.5.3.  Herzstillstand aufgrund einer Herztamponade

Management von postoperativen kardiovaskularen Patienten (Cardiac Surgical Unit-
Advanced Life Support (CALS) fir die Krankenpflege

3.6.1. Indikationen

3.6.2.  Empfehlungen und Unterschiede

3.6.3.  Erneute Sternotomie im Notfall

Management der schwangeren Frau fir die Krankenpflege

3.7.1.  Epidemiologische und pathophysiologische Analyse

3.7.2. Besondere Uberlegungen zur CPR

3.7.3.  Ethisch-rechtliche Aspekte

Management des polytraumatisierten Patienten fir die Krankenpflege
3.8.1.  Evolution

3.8.2.  Erste Beurteilung: ABCDE und CPR

3.8.3.  Sekundare Beurteilung: Schadel-Hirn-, Brust-, Bauch-, Becken-,
Wirbelsaulentrauma, GliedmaRenfrakturen

Unfallmanagement fiir die Krankenpflege

3.9.1.  Dysbarischer Unfall

39.2.  Ertrinken

3.9.3.  Crush-Syndrom

39.4.  Pfahlung

Management an verschiedenen Orten fiir die Krankenpflege
3.10.1. Krankentransport

3.10.2. Sport

3.10.3. Massenanfélle von Verletzten
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Modul 4. Technologische Fortschritte bei Advanced Life Support fur die
Krankenpflege

4.1.  Einsatz der Echokardiographie bei der Kandlierung von Gefalizugangen fir die
Krankenpflege

4.1.1.  Einsatz von Ultraschall

4.1.2.  Indikationen

4.1.3.  Technik fir die Krankenpflege

Einsatz des Echokardiogramms bei Advanced Life Support fur die Krankenpflege
4.2.1.  Indikationen

4.2.2.  Diagnostische Phase fiir die Krankenpflege

4.2.3.  Fortgeschrittene Diagnosephase fir die Krankenpflege

Technologien des Advanced Life Support flr die Krankenpflege

4.3.1.  Chirurgische Kontrolle

4.3.2. Einsatz der endovaskuladren intra-aortalen Ballon-Wiederbelebung (REBOA)
4.33. Einsatz von extrakorporalen Kreislaufgerdten (ECMO) bei ALS

Vorhersage des neurologischen Ergebnisses nach Herz-Kreislauf-Stillstand fiir die
Krankenpflege

4.47. Bildgebende Tests

4.4.2.  Verwendung von Biomarkern

4.43.  Elektroenzephalogramm: evozierte Potentiale

FEER-Protokoll fur die Krankenpflege

4.5.1.  Diagnostische Phase

4.52.  Wiederbelebungsphase

4.53. Postreanimationsphase oder prognostische Phase

Einsatz der transosophagealen Echokardiographie fiir die Krankenpflege
4.6.1.  Indikationen

4.6.2.  Technik

4.6.3.  Grundlegende Interpretation fiir die Krankenpflege
Echokardiographie-Protokolle bei Advanced Life Support fur die Krankenpflege
4.7, Rapid Ultrasound in Shock (RUSH)

4.7.2.  Focused Echocardiographic Evaluation in Life Support (FEEL)

4.73.  Cardiac Arrest Ultrasound Exam (CAUSE)

4.7.4.  Extended Focused Assesment with Sonography in Trauma (E-FAST)
4.7.5.  Basic Lung Ultrasound Examination (BLUE)




4.8.  Mechanische Hilfsmittel wahrend des Advanced Life Support fiir die Krankenpflege
4.81.  Verwendung und Entwicklung
4.8.2. Indikationen und Typen
4.83. Erzielte Ergebnisse

4.9.  Telebetreuung fur Advanced Life Support fur die Krankenpflege
49.1. Die Rolle der Krankenpflege
49.2.  Verwendung und Indikationen
4.9.3. Ergebnisse flr Advanced Life Support

4.10. Andere technologische Fortschritte fiir die Krankenpflege
4.10.1. Gerate mit Echtzeit-Feedback
4.10.2. Einsatz von unbemannten Luftfahrzeugen
4.10.3. Videoaufzeichnungen

Modul 5. Fortgeschrittene Atemwegs- und Herz-Kreislauf-Uberwachung des

erwachsenen kritisch kranken Patienten fur die Krankenpflege

5.1.  Uberwachung in der Intensivpflege von Erwachsenen fiir die Krankenpflege
5.1.1.  Nichtinvasive Uberwachung
5.1.2. Invasive Uberwachung (PIA, PVC)
51.3.  Erganzende Tests

5.2.  Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten, der an die mechanische
Beatmung angeschlossen ist, fir die Krankenpflege

52.1.  Nichtinvasive mechanische Beatmung (NIV)
52.2. Pflege des NIV-Patienten
5.2.3. Invasive mechanische Beatmung

5.3. Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten, der an die mechanische
Beatmung angeschlossen ist, fr die Krankenpflege

5.3.1.  Handhabung und Einrichtung des Beatmungsgerats
5.3.2.  Uberwachung der Beatmungsdriicke
5.3.3.  Pflege wahrend der Intubation und Extubation

5.4.  Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
Atmungsstorungen fiir die Krankenpflege

5.4.1.  Uberwachung der Anasthesiegase
542  Gemischtvenose Sattigung Sv02
54.3. Zentralvenose Sattigung

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

5.10.
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Uberwachung des erwachsenen Patienten mit vendsen und/oder arteriellen
Zugangen fur die Krankenpflege

5.5.1. Arten und Techniken der Verabreichungswege
5.5.2.  Pflege von Verabreichungswegen

5.5.3.  Empfehlungen zur Vermeidung unerwiinschter Wirkungen im Zusammenhang
mit der Kandlierung und Handhabung

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten wahrend der Verabreichung von
Medikamenten und Flussigkeiten fir die Krankenpflege

5.6.1.  Andere Verabreichungswege: Enteral, Rektal, Intramuskular, Subkutan
5.6.2.  Vorbereitung und Verabreichung von Medikamenten und Flissigkeiten
5.6.3. Patientensicherheit bei der Verabreichung

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang
mit hdmodynamischen Verdnderungen fiir die Krankenpflege: Uberwachung mit
Swan-Ganz-Katheter, PICCO®-System (Pulsion) und LiDCO-Plus-System

5.7.1.  Uberwachung des Patienten mit Swan-Ganz-Katheter
5.7.2.  Uberwachung mit dem PiCCO®-System (Pulsion)
5.7.3.  Uberwachung mit dem LiDCO-Plus-System

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
hamodynamischen Veranderungen fir die Krankenpflege: Uberwachung mit dem
FloTrac®/Vigileo®-System, mit ProAqt® (Pulsion) und mit dem MostCare®-System

5.8.1.  Uberwachung mit dem FloTrac®/Vigileo®-System
5.8.2. Uberwachung mit ProAqt® (Pulsion)
5.83. Uberwachung mit dem MostCare®-System

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
hamodynamischen Veranderungen fiir die Krankenpflege: Uberwachung mit dem
Modelflow-Nexfin-System, dem NICO®-System und mit dem Modelflow-System

5.9.1.  Uberwachung mit dem Modelflow-Nexfin®-System
5.9.2.  Uberwachung mit dem NICO®-System
5.9.3. Uberwachung mit dem Modelflow-System

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
hamodynamischen Veranderungen mit nichtinvasiven Techniken fur die Krankenpflege

510.1. NICOM®-System fir elektrische Bioresonanz des Brustkorbs
5.10.2. Doppler-Ultraschalluntersuchung (USCOM®-System)
5.10.3. Osophagus-Doppler
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Modul 6. Uberwachung des erwachsenen kritisch kranken Patienten

mit Kreislauf-, Ernahrungs-, Analgesie- und Entspannungsstorungen,
Mobilisierungs- und Ausscheidungsstorungen fur die Krankenpflege

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

Uberwachung des erwachsenen kritisch kranken Patienten mit perkutaner
Kreislaufunterstitzung fir die Krankenpflege

6.1.1.  Patient mit intraaortaler Ballonpumpe (IABP)
6.1.2.  Patient mit Impella CP
6.1.3.  Patient mit VA-ECMO

Uberwachung des erwachsenen kritisch kranken Patienten mit nicht perkutaner
Kreislaufunterstitzung fir die Krankenpflege

6.2.1.  Patient mit HeartMate

6.2.2. Patient mit Impella 5.0

6.2.3.  Patient mit Levitronix

6.2.4.  Patient mit Berlin-Heart Excor

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten wahrend der Ernahrung fir die
Krankenpflege

6.3.1.  Parenterale und enterale Ernghrung
6.3.2.  Uberwachung der Erndhrung: biochemische Tests, Hautbeurteilung
6.3.3.  Pflege und Management von parenteraler, enteraler und Magensondenernahrung

Uberwachung des erwachsenen kritisch kranken Patienten mit Schmerzen fiir die
Krankenpflege

6.4.1.  Schmerziberwachung
6.4.2.  Pharmakologische Behandlung
6.4.3.  Nichtpharmakologische Behandlung

Uberwachung des kritisch kranken Patienten mit Sedierung und/oder Muskelentspannung
fur die Krankenpflege

6.5.1.  Uberwachung von Sedierung und Muskelentspannung
6.5.2.  Sedierungs- und Muskelentspannungsbehandlung
6.5.3.  Empfehlungen zur Vermeidung unerwiinschter Wirkungen

Verwendung von inhalativen Medikamenten fir die Krankenpflege

6.6.1.  Haufigste Medikamente
6.6.2.  Arten von Geraten und Indikationen
6.6.3. Vor-und Nachteile

6.7.

6.8.

6.9.

6.10.

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit der
Mobilitat fur die Krankenpflege

6.7.1.  Fruhzeitige Mobilisierung
6.7.2.  lsometrische und isotonische Ubungen
6.7.3.  Uberwachung der Entwicklung

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
Immobilitat fir die Krankenpflege

6.8.1. Management des bettlagerigen Patienten
6.8.2. Management der Bauchlage
6.8.3. Management der Mobilitat des Patienten mit Liftern

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
Ausscheidungsstorungen fiir die Krankenpflege: Wasserhaushalt, Nierenersatztherapien
und -behandlung

6.9.1.  Uberwachung: Wasserhaushalt
6.9.2.  Uberwachung der pharmakologischen Behandlung
6.9.3.  Uberwachung bei Einsatz von Nierenersatztherapien

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten im Zusammenhang mit
Ausscheidungsstorungen fir die Krankenpflege: Fakalkatheterisierung

6.10.1. Indikationen fir die Fakalkatheterisierung
6.10.2. Management und Uberwachung von Flexi-Seal
6.10.3. Wartung und Pflege

Modul 7. Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Spender- oder

Transplantationspatienten mit kutanen, thermischen, neurologischen,
traumatologischen oder abdominalen Storungen fur die Krankenpflege

7.1

7.2.

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten mit Hautveranderungen
fur die Krankenpflege

7.1.1. Uberwachung der Gewebedurchblutung
7.1.2. Umgang mit Medikamenten, die unerwtinschte Wirkungen haben kdnnen
7.1.3. Empfehlungen zur Verbesserung der Gewebedurchblutung

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten mit Temperaturveranderungen
fur die Krankenpflege

7.2.1.  Uberwachung der Temperatur
7.2.2.  Kontrollierte Hyperthermie
7.2.3.  Kontrollierte Hyperthermie: ArticSun und Coolgard IV



7.3.

7.4.

7.5.

7.6.

7.7.

7.8.

7.9.

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten mit neurologischen
Storungen fur die Krankenpflege

7.3.1.  Pathophysiologie

7.3.2.  Uberwachung des intrakraniellen Drucks (ICP)
7.3.3.  Zerebrale Oximetrie

7.3.4.  Uberwachung von psychischen Storungen

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Patienten traumatologischen
Verletzungen fir die Krankenpflege

7.4.1.  Kontrolle und Uberwachung von Riickenmarkstraumata

7.4.2.  Kontrolle und Uberwachung von Thorax- und/oder Abdominaltraumata
7.4.3.  Kontrolle und Uberwachung des Beckentraumas
Uberwachung des intraabdominalen Drucks (IAP) fir die Krankenpflege
7.5.1. Indikationen

7.5.2.  Formen der Messung

7.5.3.  Auswertung

Uberwachung des Spenderpatienten fir die Krankenpflege

7.6.1. Epidemiologie der Spende

7.6.2.  Maastricht-Klassifikation

7.6.3.  Management und Behandlung

Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Transplantationspatienten fiir die
Krankenpflege

7.7.1.  Nierentransplantation
7.7.2. Lebertransplantation
7.7.3.  Lungentransplantation
7.7.4.  Herztransplantation

Ethik in der Versorgung des kritisch kranken Patienten und seiner Familie fir die
Krankenpflege

7.8.1.  Zustimmung nach Inkenntnissetzung
7.8.2.  Verweigerung der Behandlung
7.8.3.  Begrenzung der therapeutischen Bemuhungen, Lebenserhaltung, Unterbrechung

der HLW
Betreuung der Familie des kritisch kranken Erwachsenen fir die Krankenpflege
7.9.1.
7.9.2.
7.93.

Ermutigung zur Zusammenarbeit und Beteiligung
Bioethische und rechtliche Aspekte
Praktische Empfehlungen
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7.10.  Uberwachung auf der Grundlage von Werkzeugen der kiinstlichen Intelligenz fr die

Krankenpflege

7.10.1. Pathophysiologische und technologische Grundlagen
7.10.2. Anwendungen

7.10.3. Vor-und Nachteile

Modul 8. Uberwachung des kritisch kranken padiatrischen und

neonatalen Patienten mit hamodynamischen Storungen fur die
Krankenpflege

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

8.5.

Infrastruktur der padiatrischen und neonatalen Intensivstation fir die
Krankenpflege

8.1.1.  Padiatrische Intensivstationen (PICU)

8.1.2.  Neugeborenen-Intensivstationen (NICU)

8.1.3.  Padiatrische Wiederbelebungseinheiten

Uberwachung in der padiatrischen und neonatalen Intensivpflege fiir die Krankenpflege
8.2.1.  Nichtinvasive Uberwachung

8.2.2. Invasive Uberwachung

8.2.3. Erganzende Tests

Uberwachung des kritisch kranken padiatrischen und neonatalen Patienten, der an die
mechanische Beatmung angeschlossen ist, fir die Krankenpflege

8.3.1.  Management und Uberwachung der nicht-invasiven mechanischen Beatmung
(NIV)

8.3.2.  Management und Uberwachung der invasiven mechanischen Beatmung
8.3.3.  Pflege wahrend der Intubation und Extubation (Extubationsprozess unmaglich)

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten mit Atmungsstorungen
fur die Krankenpflege

8.4.1.  Bronchopneumonie

8.4.2.  Bronchiolitis

8.4.3.  Asthma

8.4.4.  Obstruktion der oberen Atemwege

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen kritisch kranken Patienten mit vendsen
und/oder arteriellen Zugangen fr die Krankenpflege

8.5.1.  Arten und Techniken von Verabreichungswegen (z. B. umbilikal und intraossar)
8.5.2.  Pflege von Verabreichungswegen

8.5.3.  Empfehlungen zur Vermeidung unerwiinschter Wirkungen im Zusammenhang
mit der Kandlierung und Handhabung
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8.6.

8.7.

8.8.

8.9.

8.10.

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen kritisch kranken Patienten
wahrend der Verabreichung von Medikamenten und Flussigkeiten fur die
Krankenpflege

8.6.1.  Andere Verabreichungswege: Enteral, Rektal, Intramuskular, Subkutan
8.6.2.  Vorbereitung und Verabreichung von Medikamenten und Flissigkeiten
8.6.3.  Patientensicherheit bei der Verabreichung

Uberwachung des kritisch kranken padiatrischen und neonatalen Patienten
wahrend der Ernahrung fir die Krankenpflege

8.7.1.  Stillen und padiatrische Ernahrung
8.7.2. Parenterale und enterale Ernghrung
8.7.3.  Uberwachung der Erndhrung: biochemische Parameter und Wachstumstabellen

Uberwachung des kritisch kranken padiatrischen und neonatalen Patienten mit Schmerz,
Sedierung und/oder Muskelentspannung firr die Krankenpflege

8.8.1.  Schmerzen: Arten, Behandlung und Beurteilung
8.8.2.  Sedierung: Arten, Einleitung, Aufrechterhaltung und Beurteilung
8.8.3.  Muskelentspannung: Arten, Einleitung, Aufrechterhaltung und Beurteilung

Management der Familie des kritisch kranken padiatrischen und neonatalen Patienten fir
die Krankenpflege

8.9.1.  Ermutigung zur Zusammenarbeit und Beteiligung
8.9.2.  Bioethische und rechtliche Aspekte
8.9.3.  Praktische Empfehlungen

Ethischer Rahmen in der Padiatrie und Neonatologie fir die Krankenpflege
8.10.1. Ethischer Rahmen

8.10.2. Zustimmung nach Inkenntnissetzung und Patientenverfligung
8.10.3. MaRnahmen bei Missbrauch und geschlechtsspezifischer Gewalt

Modul 9. Uberwachung des kritischen padiatrischen und neonatalen
Patienten mit renalen, kutanen, neurologischen, verdauungsbedingten,

chirurgischen Storungen sowie polytraumatisierten und/oder
friihgeborenen Patienten fur Pflegekrafte

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

9.5.

9.6.

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten mit kardialen
Storungen fir die Krankenpflege

9.1.1.  Herzrhythmusstoérungen und Synkopen

9.1.2.  Angeborene Herzfehler: zyanotisch, nichtzyanotisch, mit kardiogenem Schock und
andere

9.1.3.  Herzinsuffizienz

9.1.4.  Bluthochdruckkrisen

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten mit Nierenfunktionsstérungen
fur die Krankenpflege

9.2.1.  Pflege von Harnwegsinfektionen
9.2.2.  Pflege bei Wasser- und Elektrolytstorungen
9.2.3.  Pflege im Zusammenhang mit der Peritonealdialyse und Hamofiltration

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten mit
Hautveranderungen flr die Krankenpflege

9.3.1.  Vorlbergehende Hautveranderungen
9.3.2.  Nicht vorlibergehende Hautveranderungen
9.3.3.  Vorbeugung und Verbesserung von Hautveranderungen

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten mit neurologischen
Storungen fur die Krankenpflege

9.41. Intrakranielle Hamorrhagien

9.4.2.  Fehlbildungen, Schadelveranderungen
9.4.3.  Meningitis

9.4.4. Enzephalopathien

9.45.  Krampfanfalle

Uberwachung des padiatrischen oder neonatalen Patienten mit Verdauungsstérungen fiir
die Krankenpflege

9.5.1.  Gastrodsophagealer Reflux, Osophagusatresie und nekrotisierende Enterokolitis
9.5.2.  Vergiftungen
9.5.3.  Probiotische Behandlung

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten bei chirurgischen Eingriffen fiir
die Krankenpflege

9.6.1.  Allgemeine praoperative Betreuung



9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

9.6.1.  Allgemeine postoperative Betreuung
9.6.2.  Eingriffe, die eine Aufnahme auf der PICU und NICU erfordern

Uberwachung des polytraumatisierten padiatrischen und neonatalen Patienten fiir die
Krankenpflege

9.7.1.  Erste Beurteilung: ABCDE und CPR
9.7.2.  Sekundére Beurteilung: angepasste Skalen
9.7.3.  Transport: besondere Merkmale

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Verbrennungspatienten fiir die
Krankenpflege

9.8.1.  Erstversorgung: Beurteilung des Schweregrads
9.8.2.  Handhabung bei der Verlegung
9.8.3. Behandlung der Brandwunden

Uberwachung des friihgeborenen Patienten fiir die Krankenpflege

9.9.1. Epidemiologie
9.9.2.  Mogliche Pathologien
9.9.3.  Komplikationen und Behandlung

Uberwachung des padiatrischen und neonatalen Patienten mit anderen Pathologien fir die
Krankenpflege

9.10.1. Storungen des Stoffwechsels
9.10.2. Chromosomopathien
9.10.3. Onkologie

Modul 10. Biopsychosoziales und Kulturelles Management der

Intensivpflege fur die Krankenpflege

10.1.

10.2.

10.3.

Implementierung der Einbeziehung der Familie in die Pflege
10.1.1. Offene Tiren

10.1.2. Teilnahme an der Pflege

10.1.3. Unterstltzung der Bedirfnisse von Familienmitgliedern
Management der Kommunikation zwischen Pflegepersonal, Familie und Patient
10.2.1. Die Fachkréfte

10.2.2. Die Familie

10.2.3. Der Patient

Management des Wohlbefindens des Patienten

10.3.1. Biologisch

10.3.2. Psychologisch

10.3.3. Sozial und emotional

10.4.

10.5.

10.6.

10.7.

10.8.

10.9.

10.10.
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Management der Betreuung der Pflegekrafte selbst

10.4.1. Burnout-Syndrom in der Pflege

10.4.2. Pravention

10.4.3. Gesundheitsforderung

Uberwachung des Post-Critical-Care-Syndroms: die Rolle der Krankenpflege
10.5.1. Pravention

10.5.2. Follow-up

10.5.3. Bewertung

Palliativmedizin fur die Krankenpflege

10.6.1. Begleitung

10.6.2. Empfehlungen zur physischen Symptomkontrolle

10.6.3. Behandlungs- und Pflegeeinschrankungsprotokoll

Humanisierte Infrastruktur: die Rolle der Pflegekraft

10.7.1. Wahrung der Privatsphéare und des Komforts des Patienten

10.7.2. Wahrung der Privatsphare und des Komforts der Familie

10.7.3. Wahrung der Privatsphére und des Komforts der Fachkréafte
Pflegeleitung auf der Intensivstation

10.8.1. Mittleres Management

10.8.2. Multidisziplinares Team

10.8.3. Arten von Fiihrung und Konfliktmanagement

Arbeitsklima in der Intensivpflege fir die Krankenpflege

10.9.1. Relevanz des Arbeitsklimas in der Intensivpflege fiir die Krankenpflege
10.9.2. Instrumente flr seine angemessene Entwicklung

10.9.3. Bewertung des Arbeitsklimas in der Intensivpflege fir die Krankenpflege
Ethik fur die Krankenpflege

10.10.7. Bioethik der Intensivpflege: Forschung und Praxis fir die Krankenpflege
10.10.2. Ethikausschisse und die Beteiligung von Pflegekraften

10.10.3. Gesundheitswissenschaftliche Forschungsprotokolle fiir die Krankenpflege
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Studienmethodik

TECH ist die erste Universitat der Welt, die die Methodik der case studies mit Relearning
kombiniert, einem 100%igen Online-Lernsystem, das auf gefiihrten Wiederholungen
basiert.

Diese disruptive padagogische Strategie wurde entwickelt, um Fachleuten die
Maoglichkeit zu bieten, ihr Wissen zu aktualisieren und ihre Fahigkeiten auf intensive und
grundliche Weise zu entwickeln. Ein Lernmodell, das den Studenten in den Mittelpunkt
des akademischen Prozesses stellt und ihm die Hauptrolle zuweist, indem es sich an
seine Bediirfnisse anpasst und die herkommlichen Methoden beiseite ldsst.
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@ @ TECH bereitet Sie darauf vor, sich
neuen Herausforderungen in einem
unsicheren Umfeld zu stellen und
in lhrer Karriere erfolgreich zu sein”
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Der Student: die Prioritat aller Programme von TECH

Bei der Studienmethodik von TECH steht der Student im Mittelpunkt.

Die padagogischen Instrumente jedes Programms wurden unter Berlcksichtigung
der Anforderungen an Zeit, Verfligbarkeit und akademische Genauigkeit ausgewahlt,
die heutzutage nicht nur von den Studenten, sondern auch von den am starksten
umkampften Stellen auf dem Markt verlangt werden.

Beim asynchronen Bildungsmodell von TECH entscheidet der Student selbst, wie viel
Zeit er mit dem Lernen verbringt und wie er seinen Tagesablauf gestaltet, und das
alles bequem von einem elektronischen Gerat seiner Wahl aus. Der Student muss
nicht an Prasenzveranstaltungen teilnehmen, die er oft nicht wahrnehmen kann.

Die Lernaktivitaten werden nach eigenem Ermessen durchgefihrt. Er kann jederzeit
entscheiden, wann und von wo aus er lernen mochte.

Bei TECH gibt es KEINE Prasenzveranstaltungen
(an denen man nie teilnehmen kann)”
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Die international umfassendsten Lehrplane

TECH zeichnet sich dadurch aus, dass sie die umfassendsten Studiengange im
universitaren Umfeld anbietet. Dieser Umfang wird durch die Erstellung von Lehrplanen
erreicht, die nicht nur die wesentlichen Kenntnisse, sondern auch die neuesten
Innovationen in jedem Bereich abdecken.

Durch ihre standige Aktualisierung ermoglichen diese Programme den Studenten, mit
den Veranderungen des Marktes Schritt zu halten und die von den Arbeitgebern am
meisten geschatzten Fahigkeiten zu erwerben. Auf diese Weise erhalten die Studenten,
die ihr Studium bei TECH absolvieren, eine umfassende Vorbereitung, die ihnen

einen bedeutenden Wettbewerbsvorteil verschafft, um in ihrer beruflichen Laufbahn
voranzukommen.

Und das von jedem Gerat aus, ob PC, Tablet oder Smartphone.

Das Modell der TECH ist asynchron, d.
h. Sie konnen an lhrem PC, Tablet oder
Smartphone studieren, wo immer Sie
wollen, wann immer Sie wollen und so
lange Sie wollen”
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Case studies oder Fallmethode

Die Fallmethode ist das am weitesten verbreitete Lernsystem an den besten
Wirtschaftshochschulen der Welt. Sie wurde 1912 entwickelt, damit Studenten
der Rechtswissenschaften das Recht nicht nur auf der Grundlage theoretischer
Inhalte erlernten, sondern auch mit realen komplexen Situationen konfrontiert
wurden. Auf diese Weise konnten sie fundierte Entscheidungen treffen

und Werturteile dartber fallen, wie diese zu l6sen sind. Sie wurde 1924 als
Standardlehrmethode in Harvard etabliert.

Bei diesem Lehrmodell ist es der Student selbst, der durch Strategien wie
Learning by doing oder Design Thinking, die von anderen renommierten
Einrichtungen wie Yale oder Stanford angewandt werden, seine berufliche
Kompetenz aufbaut.

Diese handlungsorientierte Methode wird wahrend des gesamten
Studiengangs angewandt, den der Student bei TECH absolviert. Auf diese
Weise wird er mit zahlreichen realen Situationen konfrontiert und muss Wissen
integrieren, recherchieren, argumentieren und seine Ideen und Entscheidungen
verteidigen. All dies unter der Pramisse, eine Antwort auf die Frage zu finden,
wie er sich verhalten wirde, wenn er in seiner taglichen Arbeit mit spezifischen,
komplexen Ereignissen konfrontiert wiirde.




Relearning-Methode

Bei TECH werden die case studies mit der besten 100%igen Online-
Lernmethode erganzt: Relearning.

Diese Methode bricht mit traditionellen Lehrmethoden, um den
Studenten in den Mittelpunkt zu stellen und ihm die besten Inhalte in
verschiedenen Formaten zu vermitteln. Auf diese Weise kann er die
wichtigsten Konzepte der einzelnen Facher wiederholen und lernen, sie
in einem realen Umfeld anzuwenden.

In diesem Sinne und gemal zahlreicher wissenschaftlicher
Untersuchungen ist die Wiederholung der beste Weg, um zu lernen.
Aus diesem Grund bietet TECH zwischen 8 und 16 Wiederholungen
jedes zentralen Konzepts innerhalb ein und derselben Lektion, die auf
unterschiedliche Weise prasentiert werden, um sicherzustellen, dass
das Wissen wahrend des Lernprozesses vollstandig gefestigt wird.

Das Relearning ermdéglicht es Ihnen, mit weniger
Aufwand und mehr Leistung zu lernen, sich
mehr auf Ihre Spezialisierung einzulassen, einen
kritischen Geist zu entwickeln, Argumente zu
verteidigen und Meinungen zu kontrastieren:
eine direkte Gleichung zum Erfolg.

Studienmethodik | 39 tech

learning
from an
expert
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Ein 100%iger virtueller Online-Campus mit den besten
didaktischen Ressourcen

Um seine Methodik wirksam anzuwenden, konzentriert sich TECH darauf, den
Studenten Lehrmaterial in verschiedenen Formaten zur Verfligung zu stellen:
Texte, interaktive Videos, Illustrationen und Wissenskarten, um nur einige zu
nennen. Sie alle werden von qualifizierten Lehrkraften entwickelt, die ihre Arbeit
darauf ausrichten, reale Falle mit der Losung komplexer Situationen durch
Simulationen, dem Studium von Zusammenhéangen, die fur jede berufliche
Laufbahn gelten, und dem Lernen durch Wiederholung mittels Audios,
Prasentationen, Animationen, Bildern usw. zu verbinden.

Die neuesten wissenschaftlichen Erkenntnisse auf dem Gebiet der
Neurowissenschaften weisen darauf hin, dass es wichtig ist, den Ort und den
Kontext, in dem der Inhalt abgerufen wird, zu berticksichtigen, bevor ein neuer
Lernprozess beginnt. Die Mdglichkeit, diese Variablen individuell anzupassen,
hilft den Menschen, sich zu erinnern und Wissen im Hippocampus zu
speichern, um es langfristig zu behalten. Dies ist ein Modell, das als
Neurocognitive context-dependent e-learning bezeichnet wird und in diesem
Hochschulstudium bewusst angewendet wird.

Zum anderen, auch um den Kontakt zwischen Mentor und Student

so weit wie moglich zu begunstigen, wird eine breite Palette von
Kommunikationsmaglichkeiten angeboten, sowohl in Echtzeit als auch
zeitversetzt (internes Messaging, Diskussionsforen, Telefondienst, E-Mail-
Kontakt mit dem technischen Sekretariat, Chat und Videokonferenzen).

Darlber hinaus wird dieser sehr vollstandige virtuelle Campus den Studenten
der TECH die Moglichkeit geben, ihre Studienzeiten entsprechend ihrer
personlichen Verfiigbarkeit oder ihren beruflichen Verpflichtungen zu
organisieren. Auf diese Weise haben sie eine globale Kontrolle Uber die
akademischen Inhalte und ihre didaktischen Hilfsmittel, in Ubereinstimmung
mit ihrer beschleunigten beruflichen Weiterbildung.

Der Online-Studienmodus dieses
Programms wird es lhnen
ermoglichen, Ihre Zeit und Ihr
Lerntempo zu organisieren und an
lhren Zeitplan anzupassen”

Die Wirksamkeit der Methode wird durch vier Schliisselergebnisse belegt:

. Studenten, die diese Methode anwenden, nehmen nicht nur Konzepte auf,

sondern entwickeln auch ihre geistigen Fahigkeiten durch Ubungen zur
Bewertung realer Situationen und zur Anwendung ihres Wissens.

. Das Lernen basiert auf praktischen Fahigkeiten, die es den Studenten

ermoglichen, sich besser in die reale Welt zu integrieren.

. Eine einfachere und effizientere Aufnahme von Ideen und Konzepten

wird durch die Verwendung von Situationen erreicht, die aus der Realitat
entstanden sind.

. Das Gefiihl der Effizienz der investierten Anstrengung wird zu einem sehr

wichtigen Anreiz fiir die Studenten, was sich in einem groReren Interesse am
Lernen und einer Steigerung der Zeit, die fiir die Arbeit am Kurs aufgewendet
wird, niederschlagt.
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Die von ihren Studenten am besten bewertete
Hochschulmethodik

Die Ergebnisse dieses innovativen akademischen Modells lassen sich an
der Gesamtzufriedenheit der Absolventen der TECH ablesen.

Die Studenten bewerten die Qualitat der Lehre, die Qualitat der
Materialien, die Kursstruktur und die Ziele als hervorragend. So
Uberrascht es nicht, dass die Einrichtung von ihren Studenten auf der
Bewertungsplattform Trustpilot mit 4,9 von 5 Punkten am besten
bewertet wurde.

Sie kbnnen von jedem Gerat mit
Internetanschluss (Computer, Tablet,
Smartphone) auf die Studieninhalte
zugreifen, da TECH in Sachen
Technologie und Padagogik fihrend ist.

Sie werden die Vorteile des Zugangs

zu simulierten Lernumgebungen und
des Lernens durch Beobachtung, d. h.
Learning from an expert, nutzen kénnen.
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In diesem Programm stehen Ihnen die besten Lehrmaterialien zur Verfiigung, die sorgfaltig vorbereitet wurden:

Studienmaterial

Alle didaktischen Inhalte werden von den Fachkrafte, die den Kurs unterrichten werden,
speziell fur den Kurs erstellt, so dass die didaktische Entwicklung wirklich spezifisch
und konkret ist.

>

Diese Inhalte werden dann auf ein audiovisuelles Format Ubertragen, das unsere Online-
Arbeitsweise mit den neuesten Techniken ermdglicht, die es uns erlauben, Ihnen eine
hohe Qualitat in jedem der Stlicke zu bieten, die wir lhnen zur Verfligung stellen werden.

Ubungen fiir Fertigkeiten und Kompetenzen

Sie werden Aktivitaten durchfihren, um spezifische Kompetenzen und Fertigkeiten
in jedem Fachbereich zu entwickeln. Ubungen und Aktivitaten zum Erwerb und zur
Entwicklung der Fahigkeiten und Fertigkeiten, die ein Spezialist im Rahmen der
Globalisierung, in der wir leben, entwickeln muss.

Interaktive Zusammenfassungen

Wir prasentieren die Inhalte auf attraktive und dynamische Weise in multimedialen
Pillen, Audios, Videos, Bilder, Diagramme und konzeptionelle Karten enthalten, um das
Wissen zu festigen.

Dieses einzigartige System fur die Prasentation multimedialer Inhalte wurde von
Microsoft als ,Europaische Erfolgsgeschichte" ausgezeichnet.

Weitere Lektiiren

Aktuelle Artikel, Konsensdokumente, internationale Leitfaden... In unserer virtuellen
Bibliothek haben Sie Zugang zu allem, was Sie fur Ihre Ausbildung bendtigen.

ORIANS
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Case Studies

Sie werden eine Auswahl der besten case studies zu diesem Thema bearbeiten.
Die Falle werden von den besten Spezialisten der internationalen Szene prasentiert,
analysiert und betreut.

Testing & Retesting

Wahrend des gesamten Programms werden |hre Kenntnisse in regelmafigen
Abstanden getestet und wiederholt. Wir tun dies auf 3 der 4 Ebenen der Millerschen
Pyramide.

Meisterklassen —

Die Nutzlichkeit der Expertenbeobachtung ist wissenschaftlich belegt.

Das sogenannte Learning from an Expert starkt das Wissen und das Gedéachtnis
und schafft Vertrauen in unsere zuklnftigen schwierigen Entscheidungen.

Kurzanleitungen zum Vorgehen

TECH bietet die wichtigsten Inhalte des Kurses in Form von Arbeitsblattern oder
Kurzanleitungen an. Ein synthetischer, praktischer und effektiver Weg, um dem
Studenten zu helfen, in seinem Lernen voranzukommen.

LK)
K\
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Qualifizierung

Der Privater Masterstudiengang in Advanced Life Support und Uberwachung des Kritisch
Kranken Patienten fur die Krankenpflege garantiert neben der prazisesten und aktuellsten
Fortbildung auch den Zugang zu einem von der TECH Technologischen Universitat
ausgestellten Diplom.
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@ @ Schliel3en Sie dieses Programm erfolgreich ab

und erhalten Sie lhren Universitdtsabschluss
ohne lastige Reisen oder Formalitaten”
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Dieser Privater Masterstudiengang in Advanced Life Support und Uberwachung des Titel: Privater Masterstudiengang in Advanced Life Support und Uberwachung des Kritisch
Kritisch Kranken Patienten fiir die Krankenpflege enthalt das vollstandigste und aktuellste ~ Kranken Patienten fiir die Krankenpflege

Programm auf dem Markt. Modalitat: online

Sobald der Student die Prifungen bestanden hat, erhélt er/sie per Post* mit Dauer 12 Monate

Empfangsbestatigung das entsprechende Diplom, ausgestellt von der TECH

Technologischen Universitat.

Das von TECH Technologische Universitat ausgestellte Diplom driickt die erworbene
Qualifikation aus und entspricht den Anforderungen, die in der Regel von Stellenborsen,
Auswahlprifungen und Berufshildungsausschissen verlangt werden.

Q
tec technologische Privater Masterstudiengang in Advanced Life Support und Uberwachung
» universitat des Kritisch Kranken Patienten fiir die Krankenpflege

Allgemeiner Aufbau des Lehrplans
Verleiht dieses

Fachkategorie Stunden Kurs Modul Stunden Kategorie
DIPLOM Obligatorisch (0B) 1.500 1° Qualititund Sicherheit von kritisch kranken Patienten fiir die 6 o8B
g E Krankenpflege
an Wahifach(OP) 0 10 Aktualisierung in Advanced Life Support fiir die Krankenpflege 6 o8B
. 1° Advanced Life Support beim erwachsenen Patienten und bei der 6 0B
Herr/Frau mit Ausweis-Nr. Externes Praktikum (PR) 0 schwangeren Frau fiir die Krankenpflege
. T . T Masterarbeit (TFM) 1°  Technologische Fortschritte bei Advanced Life Support fiir die 6 0B
Fir den erfolgreichen Abschluss und die Akkreditierung des Programms 0 T Krankenpflege i o p . o8
g Kr { g des
Summe 1.500 erwachsenen kritisch kranken Patienten fir die Krankenpflege
1° Uberwachung des erwachsenen kritisch kranken Patienten mit 6 0B
PRIVATER MASTERSTUDIENGANG Mo e o oD T
. 1° Uberwachung des kritisch kranken erwachsenen Spender- oder 6 0B
in { mit kutanen, i
traumatologischen oder abdominalen Storungen fiir die
. - Krankenpflege
Advanced Life Support und Uberwachung 1o Uberwachung des kiitisch kranken pédiatrischen und neonatalen 6 o8
Eauemen mit odynamische St ﬁerled B o8
e . - " g des kiitisch kranken pé i
des Kritisch Kranken Patienten fiir die Krankenpflege Paleren T Shln anen nobgichen voannpsedten,
und/oder
friihgeborenen Patienten fiir Pflegekréfte
N N N . . . o 1° und kulturelles der 6 0B
Es handelt sich um einen von dieser Universitat verliehenen Abschluss, mit einer Dauer von 1.500 Stunden, fiir die Krankenpflege

mit Anfangsdatum tt/mm/jjjj und Enddatum tt/mm/jjjj.

TECH ist eine private Hochschuleinrichtung, die seit dem 28. Juni 2018 vom
Ministerium fir 6ffentliche Bildung anerkannt ist.

Zum 17. Juni 2020

ZW t e C } technologische

ZAM Tere Guevara Navarro » universitat

Rektorin
Tere Guevara Navarro

Rektorin

Diese Qu mit der von der fur ligen Land wurde. einzigartiger Code TECH: AFWOR23S _ techtitute.com/titel

*Haager Apostille. Fiir den Fall, dass der Student die Haager Apostille fiir sein Papierdiplom beantragt, wird TECH EDUCATION die notwendigen Vorkehrungen treffen, um diese gegen eine zusétzliche Gebiihr zu beschaffen.
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Privater Masterstudiengang
Advanced Life Support und
Uberwachung des Kritisch Kranken
Patienten fur die Krankenpflege

» Modalitat: online

» Dauer: 12 Monate

» Qualifizierung: TECH Technologische Universitét
» Zeitplan: in lhrem eigenen Tempo

» Priifungen: online
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