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	Zachować w tajemnicy przed uczestnikami szkolenia.
Znajomość scenariusza zmniejsza satysfakcję z rozwiązania zadania .
Kierunek: PIELĘGNIARSTWO            Przedmiot:   pielęgniarstwo internistyczne           Rok studiów I

	Cele scenariusza – do dyskusji przy debriefingu

	Główny:  Rozpoznanie podwyższonego ciśnienia tętniczego krwii pierwsza pomoc pacjentowi

Techniczne:
Prawidłowe wykonanie pomiaru parametrów
Przeprowadzenie wywiadu
Rozpoznanie podwyższonego ciśnienia tętniczego
Podanie płynów drogą dożylną
Miękkie:
wsparcie dla pacjenta
komunikacja z pacjentem
komunikacja w zespole

	Tytuł scenariusza
	Hiperglikemia

	Opracowany przez:
	mgr Agnieszka Kaleta

	Kontakt telefoniczny i mailowy
	agnieszka.kaleta @ujk.edu.pl

695 106 484

	Główny problem
	Nadciśnienie tętnicze – skok ciśnienia – jak pomóc pacjentowi 

	Opis przypadku
	Pacjent 55 lat właśnie przyjęty do oddziału wewnętrznego z powodu złego samopoczucia, bólów i zawrotów głowy 

	Skład zespołu
	1-2 studentów – uczestnicy scenariusza
Pozostali studenci – aktywni obserwatorzy (pozytywne aspekty działań, przestrzeganie zasad aseptyki i antyseptyki, komunikacja z chorym, komunikacja w zespole)

	Informacja dla uczestników
	Pacjent 55 lat właśnie przyjęty do oddziału wewnętrznego z powodu złego samopoczucia, bólów i zawrotów głowy. Skontroluj parametry życiowe, przeprowadź wstępny wywiad. Rozpoznaj możliwą przyczynę dolegliwości, udziel pomocy i zaopiekuj się chorym w oddziale.

	Przygotowanie fantoma 
	Symulator ubrany w jednorazową piżamę w łóżku szpitalnym w pozycji płaskiej.
Na ramieniu założony mankiet do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi. Przy przeciwnej kończynie górnej trenażer do punkcji żyły (z podłączoną sztuczną krwią). 

	Przygotowanie sali
	Łóżko szpitalne z symulatorem, szafka przyłóżkowa, wózek pielęgniarski (reanimacyjny) z wyposażeniem, stojak na kroplówki,  aparat EKG

	Wykaz sprzętu
	 - wózek pielęgniarski
- rękawiczki jednorazowe – różne rozmiary
- termometr
- pulsoksymetr
- glukometr z opakowaniem pasujących pasków
- stetoskop
- staza
- gaziki do dezynfekcji (1 opakowanie)
- igły  do wstrzyknięć w różnych rozmiarach
- strzykawki w różnych rozmiarach
- gaziki jałowe 5x5 (pakowane po 2 szt.) – 2 opak.
– wenflon – różne rozmiary, 3 szt.
– koreczki do wenflonów, 5 szt.
– oklejenie do wenflonu – 3 szt.
– aparat do przetaczania płynów infuzyjnych – 3 szt.
– 0,9% NaCl: 10 ml (5 szt.), 100 ml (3 szt.), 250 ml (3 szt.)
- strzykawka do pompy – 3 szt
- spike – 3szt

Leki:
– paracetamolum 1000 mg INJ. 
-  paracetamol 500mg, ibuprofen 200 I 400mg - tabletki
– captopril 12,5 I 25mg tabletki podjęzykowe
-  leki moczopędne w tabletkach i ampułkach ( np. Furosemid, 
– leki doustne, dożylne (do wyboru)
-  Optylite 500ml



Dokumentacja pielęgniarska: zlecenia lekarskie, karta gorączkowa, dokumentacja do wywiadu pielęgniarskiego, karta obserwacyjna



	Wstępne parametry 
– symulator
	Pacjent przytomny, oczy zamknięte. Tętno 96 ud/min, RR 150/90, oddechy – 22/min – 

	Wywiad
	Chory zapytany zgłasza ból głowy od godzin porannych i zawroty głowy, które pojawiły się niedawno. Nigdy na nic się nie leczył, nie ma chorób przewlekłych, nie chodzi do lekarza. Lubi słodycze, chipsy, frytki, fast foody, pije kawę i piwo.


	Badanie
	Skóra prawidłowo ucieplona, na twarzy rumieńce
SpO2: 97%
Temperatura ciała: 36,7stC
Stężenie glukozy: 91 mg%

	Przebieg scenariusza
	Przeprowadzenie wywiadu pielęgniarskiego, zmierzenie podstawowych parametrów i wyznaczenie na karcie gorączkowej, pomiar ciśnienia tętniczego – podanie captopril podjęzykowo, konsultacja lekarska, pobranie krwi na jonogram, podanie kroplówki  - Optylite, kilkukrotny pomiar ciśnienia tętniczego na obu kończynach. 

	Diagnostyka
	Dokumentacja pielęgniarska

	Koła ratunkowe
	Lekarz


	Kłody pod nogi
	Ciśnienie tętnicze rośnie mimo podjętych działań
Pacjent zgłasza ból w klatce piersiowej
Lekarz zleca dodatkowe badania krwi na cito – np. troponiny,, INR


	Niezbędne rekwizyty
	Stojak do kroplówki, trenażer do pobierania krwi




Scenariusz realizuje następujące efekty uczenia się zgodnie z kartą przedmiotu:
Student potrafi:
PIEL1P_D.U3 dokonywać różnymi technikami pomiaru parametrów życiowych (w tym ciśnienia tętniczego na tętnicach kończyn górnych i dolnych, oddechu, temperatury ciała, saturacji, świadomości) i oceniać uzyskane wyniki oraz wykorzystywać je do planowania opieki w różnych stanach klinicznych;	
PIEL1P_D.U4 przeprowadzić kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w różnych stanach klinicznych do planowania i realizacji opieki pielęgniarskiej;	
PIEL1P_D.U7 przygotowywać i podawać pacjentowi leki różnymi drogami zgodnie z posiadanymi uprawnieniami  zawodowymi  pielęgniarki   lub   pisemnym   zleceniem   lekarza  w określonych stanach klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawów przeciwwstrząsowych ratujących życie;	
PIEL1P_D.U11 prowadzić profilaktykę powikłań występujących w przebiegu chorób;	
PIEL1P_D.U16 stosować  metody  komunikowania  się  z  pacjentem  niezdolnym  do  nawiązania  i podtrzymania efektywnej komunikacji ze względu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;	
PIEL1P_D.U17 komunikować się z członkami zespołu interprofesjonalnego w zakresie pozyskiwania 
i przekazywania informacji o stanie zdrowia pacjenta;	
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