Tytut Pozegnanie
scenariusza

Doskonalenie umieje¢tnosci w zakresie:
¢ planowania i sprawowania specjalistycznej opieki nad noworodkiem w zaleznosci od

gg;:/wlilg/Cel jego stanu klinicznego;
e rozpoznawania probleméw psychologicznych i udzielania wsparcia psychicznego matce,
ktora utracita dziecko w okresie okotoporodowym,;
Oddziat patologii noworodka i wezesniaka
W oddziale znajduje si¢ noworodek donoszony Walicki ,,s” Danuty, urodzony 2 godziny
wczesdniej, sitami natury, masa ciata 3500g, na oddechu wlasnym, z tlenoterapig bierna 30%, z
prenatalnie rozpoznang wada letalna: wielotorbielowato$¢ nerek, brak pecherza moczowego.
Opis Z leczenia otrzymat Paracetamol p/bolowo, wlew z 10% glukozy.
przypadku Rodzice wiedzieli o rozpoznaniu od 20 TC, byli po opieka hospicjum prenatalnego.
W wywiadzie: 1 dziecko zdrowe, 1 zmarlo 3 lata temu 5 godz. po porodzie z tym samym
rozpoznaniem.
Potozna oddziatlu ginekologicznego przywozi na wozku siedzagcym mame, ktora chce pozegnac
si¢ z dzieckiem.
Sktad zespotu Personel ICS.M: . . .
1. Potozna z oddziatu ginekologicznego. . .
(osoby 5 Mama Grupa docelowa — potozna/e patologii
uczestniczace ' ' . . noworodka i wczeéniaka (1-2 osoby)
W scenariuszu) 3. Osoba przeprowadzajaca scenariusz —
neonatolog pod telefonem.

Informacje dla studentow:
Oddziat patologii noworodka i wcze$niaka

Cel: Planowanie i sprawowanie specjalistycznej opieki nad noworodkiem w zaleznosci od jego
stanu klinicznego;

W oddziale znajduje si¢ noworodek donoszony Walicki ,,s” Danuty, urodzony 2 godziny
wczesniej, sitami natury, masa ciata 3500g, na oddechu wlasnym, z tlenoterapig bierng 30%, z
prenatalnie rozpoznang wada letalng: wielotorbielowatos$¢ nerek, brak pgcherza moczowego.
Informacja

wstepna dla
uczestnikow

Z leczenia otrzymat Paracetamol p/bolowo, wlew z 10% glukozy.

Rodzice wiedzieli o rozpoznaniu od 20 TC, byli po opiekg hospicjum prenatalnego.

W wywiadzie: 1 dziecko zdrowe, 1 zmarto 3 lata temu 5 godz. po porodzie z tym samym
rozpoznaniem.

Lekarz dyzurny pod telefonem.

Informacije dla poloznej z oddzialu ginekologii:
1.Potozna przywozi mame na wozku siedzacym, pyta :” przywioztam mamusi¢ czy mozemy
wejs¢? Mama chciataby pozegnaé sie z synkiem” Nie jest wyciszona, mowi gtosno.

5 Egrr‘g;l)jéjzs?(ie - g(z)fsckzapospolita W

Wiedza Edukacja Rozwoj .. .
Ministerstwo Zdrowia

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny




Nastepnie zostawia mame i komunikuje ,,jak mama bedzie cheiata wroci¢ albo Zle si¢ poczuje to
zadzwoncie po mnie”

Po przekazaniu informacji wychodzi z oddziatu.

2.Jako ktoda pod nogi: Przychodzi sprawdzi¢ czy aby mama nie chce juz wraca¢, kiedy okazuje
sie, ze jeszcze nie, probuje zagadywac do potoznej z patologii noworodka;” a ty kiedy idziesz na
urlop?”, ,,jedziecie gdzies...?”

Informacije dla mamy:

1.Walicka Danuta 1.35, na wozku siedzacym, w koszuli nocnej, zmeczona porodem, smutna,
wyciszona ale nie ptaczaca, mowi do dziecka po imieniu — Antos,

2 godz. temu urodzita sitami natury syna, masa ciata 3500g, z prenatalnie rozpoznang wadg
letalng: wielotorbielowato$¢ nerek, brak pecherza moczowego.

Rodzice wiedzieli o rozpoznaniu od 20 TC, byli po opieka hospicjum prenatalnego.

W wywiadzie: 1 dziecko zdrowe 7 lat, 1 zmarto 3 lata temu 5 godz. po porodzie z tym samym
rozpoznaniem.

2.Wyraza che¢ wzigcia dziecka na rece, tuli je, §piewa kotysanke, mowi do niego tagodnie.
3. Dziecko zostato ochrzczone bezposrednio po porodzie w sali porodowe;.
4. Mama ma ze sobg zestaw do wykonania odbicia stopki i raczki, prosi o zrobienie zdj¢cia.

5.Prosi o zostawienie przy dziecku po $mierci pamigtki od rodzicow, matego serduszka, rodzice
w domu maja takie samo.

Informacije dla neonatologa:
1.Jako koto ratunkowe: dzwoni i informuje potozng, Ze przyjdzie mama i mozna jak bedzie
chciala wyja¢ dziecko na rece.
Fantom noworodka:
e w inkubatorze zamknigtym temp. 35°C, ustawiony tlen 30%, na wierzchu
okrycie/kocyk,
W pampersie, na ,,maciczce”, na pieluszce tetrowej,
z czujnikiem pulsoksymetru na nodze,
z elektrodami na klatce piersiowej,
z tasiemkami identyfikacyjnymi,
z przyklejonym wenflonem i podiaczong kroplowka,
Przygotowanie parametry: saturacja 50%, t¢tno: 123 u/min., sinica, oddech przyspieszony — 70
manekina/ oddechoéw/min.
Parametry Monitor parametry:
wstepne / e tetno 80-100 u/min., saturacja 40%, sinica, oddechy przyspieszone, 70 na min.

Informacjadla | Potozna z oddziatu ginekologii:
technika e ubrana w mundurek,

Mama:
e w koszuli nocnej,
e na wodzku siedzacym,
e zmeczona, blada po porodzie.

Pompa infuzyjna:
e wlozona strzykawka 50 ml podpisana 10% glukoza z drenem podtgczonym do
wenflonu u noworodka

5 Egrr‘g;l)jéjzs?(ie - g(z)fsckzapospolita W

Wiedza Edukacja Rozwoj .. .
Ministerstwo Zdrowia

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny




Miejsce akcji

Oddziat patologii noworodka, dyzur dzienny, rano.

Przebieg
scenariusza

1. Zakonczenie pozytywne:
Potozna:

e  wita si¢ z mamg, przedstawia,

e pokazuje gdzie lezy noworodek,

e pyta czy mama chce wzig¢ go na rece,

e po wyrazeniu checi przez mame wycigga noworodka, okrywa go, ewentualnie
podaje dren z tlenem,
tworzy specjalne warunki: wylacza radio, dba o intymno$¢, stawia parawan,
uzywa stonowanego glosu, przyciszonego, jest empatyczna,
pyta o imi¢ dziecka, uzywa go mowiac o nim,
pyta o chrzest,
pyta o che¢ zrobienia pamiatek — zdje¢, odbi¢ stopki, raczki,
pomaga w ich zrobieniu,
pozwala na zostawienie przez mam¢ pamiatki dla dziecka,
wycofuje si¢ pozwala mamie poby¢ z dzieckiem sam na sam.

2. Zakonczenie prawdopodobne:
Potozna:
e podobnie jak wyzej ale nie ma odwagi wyjac dziecka z inkubatora z uwagi na
duza podaz tlenu,
e ewentualnie dzwoni do neonatologa i prosi o zgodg.

3. Zakonczenie negatywne
Potozna:
e skupia sie¢ na parametrach dziecka, stara si¢ je poprawi¢, zwigksza tlen,
wentyluje, nie aranzuje pozegnania mamy z dzieckiem.

Kota ratunkowe

Dzwoni neonatolog i informuje potozng, ze przyjdzie mama i mozna jak bedzie chciata wyjaé
dziecko na rgce.

Ktody pod nogi

1.Gtosno grajace radio.

2. Polozna z oddziatu ginekologii przychodzi sprawdzi¢ czy aby mama nie chce juz wracacé,
kiedy okazuje sig¢, ze jeszcze nie, probuje zagadywaé do potoznej z patologii noworodka;” a ty
kiedy idziesz na urlop?”, ,,jedziecie gdzies...?”

Niezbedne
rekwizyty

Wyposazenie patologii noworodka:

stanowisko do mycia i dezynfekcji rak,

kosze na $§mieci, w tym z czerwonym workiem na odpady niebezpieczne,
fotel do kangurowania,

16zeczko noworodkowe z przes$cieradetkiem i rozkiem,

stot do resuscytacji noworodka/inkubator otwarty,

inkubator zamknigty z przescieradetkiem, maciczka, kocyk/okrycie na wierzchu
inkubatora,

parawan,

bielizna noworodkowa: pieluszki tetrowe, kocyki, czapeczki,

drobny sprzet medyczny,

plaster do mocowania czujnikow,

sondy,

strzykawki 2, 10, 20 ml,50 ml,

Octenisept,

e 6 o o o o

przedtuzacz/ dren do kroplowki,
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wenflony neonatologiczne,

butelki na pokarm, smoczki,

Wyposazenie stanowiska noworodkowego:

rekawiczki jednorazowe niejatowe, jatowe,

ssak,

zrodto tlenu z drenem,

pulsoksymetr/kardiomonitor z mozliwo$cig prowadzenia pulsoksymetrii,
cewniki do odsysania r6znej wielkosci,

elektrody kardio dla noworodka,

maska tlenowa,

stetoskop,

worek samorozprezajacy si¢ Ambu z maseczkami roznej wielkosci,
laryngoskop,

amputki 0,9% NaCl,

pompa infuzyjna.

Sprzet:

fantom noworodka w pampersie, z tasiemkami identyfikacyjnymi, z przyklejonym
wenflonem i podlaczong kroplowka,

mundurek dla potozne;j,

telefon,

wozek siedzacy,

radio,

zestaw do wykonania pamigtek noworodkowych,

serduszko — pamiatka dla noworodka.

Zalecane
Zakonczenie
scenariusza

Mama trzyma w ramionach dziecko, jest cicho, uroczyscie....

Kwestie do
omoOwienia

Jak pomoc przejs¢ rodzicom przez ten trudny moment? Warunki do spetnienia, co zaburza, co
pomaga? Co rani?
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