Tytut » Wstrzas w posadach” Wstrzgs anafilaktyczny
scenariusza
Glowny Wstrzgs anafilaktyczny pacjenta po | Ocena stanu pacjenta- parametry
problem podaniu leku Wezwania lekarza
medyczny Przygotowanie zestawu p/wstrzasowego
Postgpowanie podczas wstrzasu
anafilaktycznego
Cele Pielggniarskie

scenariusza
—do

1. Objawy wstrzasu anafilaktycznego.

dyskusji 2. Postepowanie podczas objawow wstrzasu anafilaktycznego u pacjenta.
przy 3. Podanie lekow na zlecenie lekarza.
debriefingu
Opis Wykonujesz zlecenie lekarskie, podajesz pacjentowi w drugiej dobie po operacji lek
przypadku p/bolowy Pyralging 500mg/ml.
Pacjent ma objawy wstrzasu. Obrzgk jezyka, uskarza si¢ na swiad skory.
Nagle nastepuje utrudnione oddychanie, s$wist wydechowy, dychawica i kaszel po
duszno$¢, pacjent jest wystraszony.
RR spada, Zrenice si¢ rozszerzaja, pacjent zglasza, ze oddal bezwiednie mocz.
Lekarz jest w swoim pokoju lekarskim, dostepny pod telefonem.
Sktad Personel ICSM: Grupa docelowa — szkoleni
zespotu
(osoby Technik ICSM Studenci: I PIS, I, 11 mgr
uczestniczace | Instruktor — dydaktyk
W scenariuszu)
Studenci:
Dwie pielggniarki- studenci pielegniarstwa
Lekarz
Informacja Wykonujesz zlecenie lekarskie, podajesz pacjentowi w drugiej dobie po operacji lek
wstepna dla p/bolowy
uczestnikow Lekarz jest w pokoju lekarskim.
Przygotowanie | Symulator m¢zezyzny lezacy w t6zku ubrany w pizame, z zatozonym opatrunkiem po
manekina zabiegu operacyjnym laparoskopowo usunigcia wyrostka robaczkowego. Trzy plastry na
(ubior) jamie brzusznej w okolicy ciecia laparoskopowego.
Miejsce akcji | Oddziat chirurgii ogdlnej
Wstepne Cisnienie tetnicze: wyjsciowe 120/80
parametry Po dusznosci 1 ataku wstrzasu sukcesywnie spada do 80/40 mmHg
symulatora Czynnos¢ serca wyjsciowa: 70/min, w trakcie wstrzgsu 130/min
(manekina)

Nad polami ptucnymi $wist wydechowy

Wyjsciowa: SpO2— 98%, podczas wstrzasu spada do 80%

Temp. 36,6

Wyjsciowe parametry: Zrenice prawa i lewa prawidtowo rozszerzone, prawidtowo
reagujace na $wiatlo

Podczas wstrzasu: rozszerzone

Wypehiony pecherz moczowy, podczas wstrzasu bezwiednie oddaje mocz

Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwoj

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny

Rzeczpospolita
Polska

Ministerstwo Zdrowia




scenariusza

Wywiad S - symptomy: zawroty glowy, §wiad skory, duszno$¢, swist wydechowy, duszno$é,
pacjent wystarszony
A — alergie: Metamizol
M medicamente: brak
P - Past medical history: pacjent na nic nie chorowat
L - last meal : $niadanie- pot kromki z mastem, pot kubka herbaty
E — environment: mieszka sam
Badanie A- Drogi oddechowe: drozne
B- Ruchy oddechowe symetryczne, $wist wydechowy, pulsoksymetria (SpO2: 80%),
nad polami ptucnymi §wist wydechowy, zabarwienie powtok skornych blade,
C- RR 80/40, Tetno: 130/min, powloki skorne blade, wilgotnos¢ temperatura 36,6 °C,
tony serca prawidlowe, perystaltyka jelit hipoaktywna po zabiegu operacyjnym,
w pecherzu moczowym niewielka mikcja
D- oznaczenie glikemii: 120 mg% , Zrenice rozszerzone, prawidtowo reagujace na
$wiatlo, ocena orientacji allo- i autopsychicznej w normie, momentami brak
logicznego kontaktu, napiecie sity mig§niowej na dtoniach po obu stronach
rOwnomierne, prawidlowe po obu stronach konczyn
Przebieg 1. Zakonczenie pozytywne:

— Zaprzestanie podawania leku

— Wezwanie lekarza

— Udroznienie drég oddechowych

— Zapewnienie dostepu iv X 2

— Podfaczenie pacjenta do kardiomonitora
— Podanie tlenu

— Podanie 0,5mg adrenliny i.m.

— Corhydron 200mg i.v na zlecenie lekarza
— NaCl 0,9% 500ml + 500ml i.v

— Stabilizacja pacjenta

2. Zakonczenie prawdopodobne
— Zaprzestanie podawania leku
— Wezwanie lekarza
— Udroznienie drog oddechowych
— Zapewnienie dostepu iv
— Podlaczenie pacjenta do kardiomonitora
— Podanie tlenu

3. Zakonczenie negatywne
— Brak rozpoznania objawdw wstrzasu anafilaktycznego

Kota Telefon lekarza, lekarz przychodzi
ratunkowe

Niezbedne — Kardiomonitor

rekwizyty — Zestaw p/wstrzasowy

— Ampulatorium z lekami
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Zalecane — Zaprzestanie podawania leku
postgpowanie | — Wezwanie lekarza

— Udroznienie drog oddechowych

— Zapewnienie dostgpu iv X 2

— Podlaczenie pacjenta do kardiomonitora
— Podanie tlenu

— Podanie 0,5mg adrenaliny i.m.

— Corhydron 200mg i.v na zlecenie lekarza
— NaCl 0,9% 500ml + 500ml i.v

— Stabilizacja pacjenta
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