Nazwa scenariusza

Obfite wymioty spowodowane
ostrym stanem zapalnym blony sluzowej zoladka.

Cele

Cel gléwny: Zatozenie sondy odbarczajacej do zotadka.
Cele szczegbdtowe:

-ustalenie tre§ci wymiotow,

-ukierunkowany wywiad dotyczacy wymiotow,

-toaleta jamy ustnej,

-zastosowanie pozafarmakologicznych srodkow tagodzacych wymioty.

Opis scenariusza

Zadaniem studenta jest zebranie wywiadu oraz zatozenie sondy odbarczajace;j.
Wykonanie toalety jamy ustnej.

Wyposazenie/ wykaz
sprze¢tu dla technika
do przygotowania

- symulator lezacy w t6zku szpitalnym w pizamie, przystosowany do zatozenia
sony odbarczajace;j.

Podczas zatozenia sondy do zotadka w worku odprowadzajacym pojawia si¢
tre§¢ wymiocin z domieszka krwi fusowatej.

-wozek zabiegowy w pelni wyposazony

-Lignocaina A

-rozne rozmiary sondy

-worek na mocz do podtaczenia do sony odbarczajacej

-plastry do zabezpieczenia sondy

-lignina

-dwa komplety poscieli na zmiang: poszewka na koc biala 1 kolorowa w kwiaty
-wozek na posciel skazong

-dokumentacja pacjenta

Informacje dla
uczestnikow

Na oddziale wewnetrznym lezy pacjent, lat 52, przyjety na oddziat w celu
diagnostyki bolu brzucha.

Podczas dyzuru zauwazasz, ze pacjent zaczyna miec torsje 1 obfite wymioty o
tresci podbarwione krwig. Kotdra jest juz brudna z krwi. Lekarze sg na
odprawie z ordynatorem.

Podejmij interwencje pielegniarskie, ktére majg na celu pomoc pacjentowi.

Parametry wst¢epne

RR: 90/60 HR: 95, temp. 36,5 SpO2: 92%

Wywiad medyczny

Pacjent lat 52, przyjety na oddziat w celu diagnostyki bolu brzucha.

Bol utrzymuje si¢ od dwoch miesiecy z réznym nasileniem, miedzy 4-6 VAS.
Pacjent przyjmowat dotychczas Malox.

W przesztosci pojawiaty si¢ wymioty, ktore pacjent taczyt z zatruciem 1
stresem. Byly ciemnej tresci, ale pacjent twierdzil, ze nie zauwazyt domieszKi
krwi fusowatej.

Pacjent od roku leczy si¢ na ostre bole kregostupa zazywajac doustnie Dexak w
saszetkach i doraznie Ketonal.

Pacjent ma stwierdzone epizody napadowego migotania przedsionkow. Jest pod
stalg kontrolg poradni kardiologicznej. Pobiera rowniez od p6t roku Digoxing.
Obecnie pacjent ma torsje i obfite, meczace wymioty.

Pacjent nie jest uczulony na zadne leki

Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwoj -

Rzeczpospolita W
Polska -

Ministerstwo Zdrowia

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny




Przebieg scenariusza

Grupa studentéw na sali. Poinformowani o celach zajec.

Na poczatku ewaluacja dotychczasowych efektow uczenia sie dotyczacych:
etiologii, przyczyn, sposobow niefarmakologicznych i farmakologicznych
sposobow leczenia wymiotow o rdznej etiologii.

Miejsce akcji: oddziat wewngtrzny sala chorych

Pacjent ma torsje i wymioty imitowane dzwickiem

Studenci:

- zbierajg wywiad dotyczacy nudnosci 1 wymiotéw, wywiad chorobowy
- zaktadaja sond¢ odbarczajaca

- zmieniajg posciel z brudnej na czystg ciemng

- wykonuja toalete jamy ustne;j

- dzwonig do dyzurki lekarskiej 1 informujg o stanie pacjenta

- pobieraja krew do badan laboratoryjnych: morfologia, jonogram

- zaktadaja wktucie obwodowe

Kola ratunkowe

Do sali wchodzi pielggniarka koordynujaca i pomaga zespotowi, nakierowujac
na interwencje, ktore moze zespot podjac

Kwestie do omowienia

- jak si¢ czujesz po realizacji zadania?

- co sprawito Ci najwicksza trudnosé?

- przesledzenie scenariusza, wykonywanych czynno$ci/pytan po kolei?

- jak powinien zosta¢ przeprowadzony prawidtowo wywiad z pacjentem
dotyczacy wymiotow?

- sposoby postgpowania niefarmakologicznego i farmakologicznego w
przypadku wymiotow o roznej etiologii-zastosowanie drabiny antyemetycznej
- czego nauczyli sie studenci podczas dzisiejszych zajeé?

- jakie refleksje si¢ pojawiaja?
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