PPV 및 기관내삽관이 필요한 신생아
[bookmark: _Hlk519591725]대상 그룹: 진통, 분만 및 신생아 소생술에 책임이 있는 의료인 
참가자 수: 2~3명 시뮬레이션 운영 시간: 10분 디브리핑 시간: 15~20분
커리큘럼 정보
교육 목표
참가자는 시뮬레이션 및 디브리핑 세션을 완료한 후 다음을 할 수 있게 됩니다.
· 초기 평가 시행 시 신생아의 낮은 심박수를 인지합니다.
· 양압 인공호흡의 즉각적 필요성을 인지합니다.
· 부적절한 가슴 상승 관찰 시 인공호흡 교정 단계를 시행합니다.
· 기관내삽관을 시행하여 기도 확보를 합니다.
시나리오 중점 내용
시나리오는 산모가 임신 말기에 고혈압이 있었고, 자연 분만을 통해 출산한 만삭 남아를 제시합니다. 신생아는 늘어짐을 보이며 학습자는 즉시 제대를 결찰하고 복사온열기에서 초기 단계를 시행해야 합니다. 이후, 학습자는 낮은 심박수를 인지하고 즉시 양압 인공호흡(PPV)을 시작한 다음, 삽관을 포함하는 인공호흡 교정 단계를 시행해야 합니다.
시나리오 진행
시뮬레이션은 분만 직후 초기 평가 시 신생아의 사지가 늘어져 있고 무호흡 상태로 시작합니다. HR은 76회/분입니다. 제대는 즉시 결찰해야 하며, 초기 중재를 위해 남아를 복사온열기로 옮겨야 합니다. 
신생아에 대한 흡입 및 건조는 아무 효과가 없으며, 팀은 즉시 PPV를 시작해야 합니다. 인공호흡은 기관내 삽관이 시행되어 산소포화도가 1분에 걸쳐 68%로 감소하게 될 때까지는 인공호흡 교정 단계를 시행해도 가슴이 움직이지 않습니다. ET 삽관을 통한 지속적 인공호흡을 15초 동안 시행하면 심박수가 상승하기 시작하여 1분 후에는 신생아의 근 긴장도가 회복됩니다. 1분 동안 활력징후가 개선되며, 삽관 이후 4분 후에 산소 포화도가 92%에서 종료됩니다. 
참가자가 PPV를 멈추면 신생아의 상태 호전도 멈추게 되며, PPV를 다시 시작할 때까지 천천히 상태가 악화되기 시작합니다.
시나리오 시작 시 강사는 “적절한 치료 없음” 이벤트를 사용하여 참가자들에게 경각심을 줄 수 있습니다. 이 이벤트는 초기 중재가 시행될 때까지 활력징후가 하락하는 트렌드가 시작됩니다. 

디브리핑
시뮬레이션이 끝나면 교수자가 진행하는 디브리핑을 통해 학습 목표와 관련된 주제에 대해 논의하는 것이 좋습니다. Session Viewer 이벤트 로그에서는 디브리핑 질문을 제안하는 내용들이 표시됩니다. 주요 논점:
· 인공호흡 보조가 필요한 아기의 징후 및 증상
· [bookmark: _GoBack]가슴 상승에 도달하기 위한 다양한 기법
· 이 경우 기관내 삽관 가부를 위한 적응증
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셋업 및 준비
SimNewB Simulator Scenarios • Newborn in Need of PPV and Intubation
장비
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· 아기 모자
· 담요
· 벌브(bulb) 시린지
· CO2 감지기
· ECG-리드
· 기도 내 튜브(크기 2.5, 3.0, 3.5)
· 유량계
· 후두 마스크(크기 1) 및 5ml 주사기
· 크기 0과 1의 직선 날이 있는 후두경
· 측정 테이프
· 산소 블렌더
· 환자 모니터
· 맥박 산소포화도 측정기
· 복사온열기
· 가위
· 시뮬레이션된 제대 부위
· 청진기
· 목표 산소포화도 표
· 수건
· T-피스 인공호흡기 또는 PPV 제공을 위한 단순 마스크와 장비
· 제대 클램프
· 방수 테이프 또는 튜브 고정 장치


시뮬레이션 전의 셋업
· 모든 장비를 준비하고 복사온열기의 플러그를 꽂아 실내를 일반 분만실처럼 보이게 셋업합니다.
· 표준 제대 부위를 SimNewB의 복부 안에 결찰하지 않은 채로 삽입합니다.
학습자 브리핑
시뮬레이션을 시작하기 전에 학습자 브리핑을 큰 소리로 읽어주어야 합니다.
시뮬레이션은 분만 직후 시작됩니다. 팀장을 지명하고 지정된 역할에 동의하는 시간을 가지십시오. 
여러분은 4시간 전 태변 착색 상태로 양막 파열 후 만삭 남아를 출산한 39세 여성의 분만 과정에 막 함께했습니다. 산모는 임신 마지막 달에 고혈압이 있었으며, 이번이 초산입니다. 여러분은 이제 신생아의 초기 평가를 진행할 준비가 되었습니다.
시뮬레이션 시작 전에, 분만실 및 사용 장비를 정확하게 확인하십시오. 

사용자에 맞는 시나리오 
시나리오는 다른 또는 추가 학습 목표를 가진 새로운 시나리오를 만들기 위한 토대가 될 수 있습니다. 기존 시나리오를 변경하려면 학습자가 어떤 부분에서 개입하도록 할지, 그리고 학습 목표, 시나리오 진행, 프로그래밍, 지원 자료 등에 대해 수정을 어떻게 해야할지를 미리 신중히 고려해야 합니다. 그러나 대부분의 환자 정보를 비롯하여 시나리오 프로그래밍과 지원 자료의 여러 요소들을 재사용할 수 있기 때문에 이것이 공용 시나리오를 빠르게 늘릴 수 있는 방법입니다.
다음에서는 이 시나리오를 사용자에 맞게 수정할 수 있는 방법에 대해 몇 가지 아이디어를 제공합니다.
	새 학습 목표
	시나리오 변경 

	충실도 증가
	더욱 실제와 같은 환경을 만들려면 다음과 같은 추가 소품을 추가할 수 있습니다. 
· 혈액이 묻은 수건
· 장갑
· 인조 양수 
· 인조 혈액
출산 중인 산모 또는 표준화된 참가자나 동료 참가자가 보호자 역할로 추가될 수도 있습니다. 이 역할을 하는 사람은 너무 큰 소란으로 시뮬레이션을 방해하지 않는 선에서, 긴장하면서도 주의를 기울이는 역할을 시행하도록 지시를 받아야 합니다.

	기관 흡입에 대한 학습 목표 포함 
	삽관 후 기관 분비물 흡입에 대해 교육하고자 할 경우, 장비 목록에 태변 흡인기를 선택적으로 추가할 수 있습니다. 흡입이 완료될 때까지 기도 이물질을 제거하지 않도록 프로그래밍을 변경하고 원하는 트리거 이벤트를 추가하십시오.

	후두 마스크에 대한 학습 목표 포함
	후두 마스크 삽입에 대해 교육하고자 할 경우, 트리거 이벤트를 후두 마스크로 변경하고 구강에 이상이 있어 적절한 안면 마스크 밀폐를 막는 신생아로 환자 스토리를 변경할 수 있습니다.

	팀 의사소통에 대한 학습 목표 포함하기
	소생술 중 팀 의사소통에 대해 교육하고자 할 경우, 프로그래밍에 팀 의사소통의 기록을 위해 원하는 이벤트를 추가할 수 있습니다.

	태아 준비에 대한 학습 목표 포함
	태아 준비에 대한 교육의 경우, 참가자가 위험 요인을 예상하고 필요할 경우 추가 팀원에게 브리핑하고 장비를 확인하기 위해 정보를 모을 수 있도록 분만 전에 시간을 추가할 수 있습니다. 그에 따라 학습자 브리핑을 변경하고 출산 전 상태를 원하는 준비 이벤트와 함께 프로그래밍에 추가하십시오.



