Annika Ahlroth
Totalt 13 fragor, maximalt 25 poang inkl. en fraga om lakemedelsberakning (fraga 11)

| situationen befinner du dig som sjukskoterska pa olika instanser i vardkedjan och det ar av stor vikt att du har ett
holistiskt tdnkande.

Annika Ahlroth, 62 ar, ar gift med Anders och har tva vuxna déttrar. Ar sedan tidigare frisk.
Annika har eget foretag som hon startade som ung och sedan utvecklat och har nu flera anstéllda.
Arbetet med foretaget innebar manga arbetstimmar och ar av och till stressigt. | hostas fick hon
en kraftig forkylning och upplever att den inte riktigt vill ge med sig. Hon blir andfadd vid
anstrangning, har nattlig hosta och tycker att orken tryter. Annika kontaktar vardcentralen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL

| samband med att Annika ar pa vardcentralen far du i uppdrag att mata Annikas blodtryck och
puls. Du har med dig en sjukskoterskestudent, Simon, och ni samtalar om tillvagagangsattet vid
blodtryckstagning. For att forsédkra dig om att Simon har tillrdckliga kunskaper om
blodtrycksmaétning staller du fragor till honom om hur man bor forbereda Annika infor
blodtrycksmaétningen.

1. Ange 1 svar/frdga om forberedelser infor blodtrycksmatning. (0,5p/forslag) (2p)

Vad ska Annika undvika den
sista halvtimman innan
blodtrycksméatningen
forutom kaffe?

Hur skall Annika sitta i
stolen, férutom att sitta
bekvamt och vara
avslappnad?

Pa vilket satt kan Annikas
blodtryck paverkas om
arteria brachialis kommer
under hjartnivan vid
blodtrycksmétningen?

Det ar forsta tillfallet da
blodtrycket ska matas pa
Annika. Hur ska da
blodtrycksméatningen
genomforas?




Annika 62 ar, ar gift och har tva vuxna déttrar. Hon har eget foretag som innebar manga arbetstimmar och mycket
stress. | hostas fick hon en langdragen kraftig forkylning. Hon upplevde att hon blev andfadd vid anstrangning, hade
nattlig hosta och orkeslds. Annika kontaktade vardcentralen. | samband med vérdcentralsbesoket mattes blodtrycket.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL
| samband med att Simon skall mata Annikas blodtryck staller du ocksa fragor till honom om
olika felkéllor som kan upptrada vid blodtrycksmétning och hur felkéllor kan undvikas.

2. Nedan skall du redogora for olika felkallor som kan upptrada vid blodtrycksméatning och
hur felaktiga matningar kan undvikas. (0,5/férslag) (2p)

Hur mycket skall du pumpa upp
blodtrycksmanschetten for att
undvika att mata ett felaktigt for lagt
systoliskt tryck?

Vad kallas den felkalla som kan
innebara att man mater ett felaktigt
for 1agt systoliskt tryck?

Om Annika har formaksflimmer hur
manga ganger maste du minst méata
blodtrycket for att undvika att fa ett
felaktigt blodtryck?

Vad innebar White coat syndrome?

Annikas blodtryck &r inte forhajt men lite svart att mata och hennes pulsfrekvens ar nagot
forhojd. Utifran Annikas symtom, puls och blodtryck misstanker lakaren att hon drabbats av
hjartsvikt. For att lakaren ska kunna stalla diagnosen hjartsvikt behover Annika genomga
undersokningar.

3. Ange 2 vanliga undersokningar som anvands for att faststalla diagnosen hjartsvikt,
forutom auskultation av lungor, pulsfrekvensmatning, viktkontroll och 6demméatning.
(0,5/forslag) (1p)




Annika 62 ar och soker till vardcentralen pa grund av att hon blir andfadd vid anstrangning, har nattlig hosta och att
hon kénner sig orkeslos. | samband med vardcentralsbesoket gjordes blodtryckskontroll. Utifran Annikas symtom,
puls och blodtryck misstanker lakaren att hon drabbats av hjartsvikt och hon ska genomga olika undersokningar for
att verifiera diagnosen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL

Utifran anamnes och undersokningar kommer lékaren fram till att Annika drabbats av hjartsvikt.

4. Ange 2 vanliga hjartsjukdomar som kan ha orsakat att Annika utvecklat hjartsvikt.
(0,5p/sjukdom) (1p)

Efterat samtalar du och sjukskoterskestudenten Simon med Annika. Innan samtalet ber du Simon
att lasa pa om egenvard vid hjartsvikt och att ta fram Hjart-Lungfondens skrift om hjartsvikt. Du
ger honom aven i uppgift att informera Annika om egenvardsrad som &r knutna till hennes
hjartsvikt. 1 och med att hon motionerar, inte ar 6verviktig, ater varierad kost som innehaller
ordentligt med fibrer, frukt och gront, samt inte heller roker eller snusar, ar detta inte aktuellt att
ta upp med henne. Annika kommer att fa kompressionsstrumpor utprovade att anvanda for att
forebygga 6dem pa benen.
5. Ge 6 egenvardsrad till Annika som ar knutet till att hon har hjartsvikt, férutom de ovan
understrukna. (0,5p/forslag) (3p)

Annika 62 &r har fatt diagnosen hjartsvikt. | samband med besoket pa vardcentralen informeras hon om olika
egenvardsrad.



DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL

| samband med att sjukskoterskestudenten Simon informerar Annika om egenvardsrad staller hon
fragor om hjartsvikt och behandlingen av sjukdomen. Hon &r bland annat orolig Gver att ta sina
nya mediciner.

6. Nedan skall du svara pa Annikas fragor om de tva lakemedel som hon ordinerats och som
ar vanliga i behandling av hjartsvikt. (0,5p/svar) (3p)

T. Enalapril Sandoz ®. Verksam substans: Enalapril

Vad hander i kroppen férutom att
mitt blodtryck séanks?

Ange 1 farmakodynamisk effekt som
sanker blodtrycket. (0,5p)

Vad kan jag fa for vanliga
biverkningar forutom kraftlgshet,
trotthet, yrsel och huvudvark,
illaméende, smakférandring,
magsmarta och diarré?

Ange 2 vanliga biverkningar
forutom ovanstadende understrukna.
(0,5p/forslag)

T. Seloken ZOC ®. Verksam substans: Metoprolol

Vad hander i kroppen som gor att
min puls och blodtryck sjunker?
Ange 1 farmakodynamisk effekt som
sanker blodtrycket och pulsen. (0,5p)

Vad kan jag fa for vanliga
biverkningar férutom trétthet, yrsel
och huvudvark, illamaende och
krakningar.

Ange 2 vanliga biverkningar
forutom ovanstdende understrukna.
(0,5p/forslag)

Annika 62 ar har fatt diagnosen hjartsvikt och staller fragor om hjartsvikt och behandlingen av sjukdomen. Hon &r
bland annat orolig dver att ta sina nya mediciner. Hon fér svar pa sina fragor om fysiologisk effekt och vanliga
biverkningar pa lakemedlen T. Enalapril Sandoz ® och T. Seloken ZOC®.



DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL

Né&r du samtalar med Annika &r du 6ppen och foljsam till hennes beréttelse och forsoker att
forsakra dig om att hon kéanner sig delaktig och forstar informationen. Néar Annika lamnat
vardcentralen samtalar du med sjukskoterskestudenten Simon om betydelsen av relationen mellan
patient och sjukskaterska och hur den paverkar kvaliteten pa omvardnaden. Ni kommer in pa
sjukskaterskans karnkompetenser, vilka kan anvandas som utgangspunkt for att ge god och séker
vard.

7. Ange de 6 kdrnkompetenserna for sjukskoterskor. (0,5p/kompetens) (3p)

Annika borjar arbeta efter en kort sjukskrivning och hon borjar daven att motionera igen och
kanner sig betydligt piggare. Efter ett halvar kommer influensaperioden. Flera av de anstéllda blir
sjukskrivna, medan Annika Klarar sig. Hon har vaccinerat sig mot influensan. Annika rycker in
och forsoker att tacka upp for alla som ar sjukskrivna. Det blir langa arbetsdagar och Annika
kommer hem slutkérd och stressad. For att varva ned borjar hon dricka nagra glas vin varje kvall.



Annika 62 ar har diagnostiserats med hjartsvikt och fatt lakemedel och egenvardsrad. Annika borjade arbeta igen
efter en kort sjukskrivning ndgot som hon upplever fungera bra. Efter ett halvar kommer influensaperioden och hon
blir slutkérd nar hon ar tvungen att dubbelarbeta. For att varva ned bérjar hon ta nagra glas vin varje kvall.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL
Nar Annika kommer pa sin aterbesokstid pa vardcentralen berattar hon att hon kanner sig trott
och utarbetad. Det visar sig att hennes hjartsvikt har forsdmrats ytterligare och hon visar tendens
pa att utveckla lungédem. Du funderar pa vilka konsekvenser hennes forsamrade halsa kan fa for
henne och hur man behandlar lungddem.
8. Nedan kommer flera pastaenden och fragor om hjartsvikt och som ar kopplade till Annikas
forsamrade hélsolage. Satt X for de ratta svaren. (0,5/svar) (3p)

For att undvika att samla pa
sig vatska bor Annika
begransa sitt vatskeintag.
Vilken mangd vatska bor
hon inta dagligen?

0,8-1 liter

1,5-2 liter

2-3 liter

Vilket av foljande
smartlindrande lakemedel
bor Annika undvika for att
inte samla pa sig vatska?

Ibumetin®/
Ibuprofen

Alvedon®/
Paracetamol

Tiparol®/
Tramadol

Vad ar det som orsakar att
Annika drabbas av
lungédem?

Stas i halsvenerna

Hoger kammare
sviktar

Véanster kammare
sviktar

Om Annika drabbas av
lungédem bor hon placeras i
hjartsangslage, varfor?

Det innebar att
alla vitala organ
far tillrackligt
med syrerikt blod

Det ventsa
aterflodet fran de
nedre
extremiteterna
reduceras.

Lungkretsloppet far
tillrackligt med blod
som kan syresattas.

Om Annika drabbas av
lungédem ar CPAP en
behandlingsmetod, vad ar

Patienten far en
jamn och
kontinuerlig

Patienten tillfors en
mycket hdg syrgas-
koncentration in i

Patienten far en
kontinuerlig
overtrycksandning

syftet med denna tillforsel av syre | luftvédgarna. som motverkar att

behandling? till luftvagarna. alveolerna faller
samman under
utandning.

Om Annika drabbas av Dilaterar vener i | Dilaterar Dilaterar bade

lungédem kan hon
behandlas med
snabbverkande loop-
diuretika. Forutom att det
ger diuretisk effekt sker en
karldilatation, vilka karl
dilateras?

lungkretsloppet
och perifera
vener.

lungartérer och
hjartats kranskarl.

lungvener och
lungartarer.




Nar Annika kom pa sin aterbesokstid berattade hon att hon kéanner sig trott och utarbetad. Det visar sig att hennes
hjartsvikt har forsamrats ytterligare och hon visar tendens pa att utveckla lungédem. Du funderar pa vilka
konsekvenser hennes forsamrade halsa kan fa for henne och hur man behandlar lungédem.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA VARDCENTRAL

Annikas forsdmrade halsa gor att hon kommer in i en livskris och blir sjukskriven en langre
period och foretaget gar i konkurs. Annika blir nedstamd och borjar dricka stérre mangder vin for
att dova sin angest. En morgon star maken Anders inte ut langre, utan staller ultimatum. Antingen
maste hon soka vard eller sa lamnar han henne. Nar du moter Annika denna gang marker du att
hon blir andfadd vid minsta anstrangning och att hon har kraftig ankelsvullnad, da hon inte kan fa
pa sig kompressionsstrumpor. Hon ser ovardad ut och svarar enstavigt pa dina fragor. Du
bedémer att saval hennes allmanna som psykiska halsa har forsamrats. Annika uppvisar kliniska
tecken pa depression.

9. Ange 6 specifika symtom/tecken som du som sjukskéterska kontrollerar for beddma om
Annika kan ha drabbats av depression férutom nedstamdhet, oro/angest och social
isolering. (0,5p symtom/tecken) (3p)

Annika ordineras Cipramil®/Citalopram som &r ett SSRI-preparat mot sin depression.

10. Vad betyder SSRI? (1p)




Annikas forsamrade hélsa gor att hon kommer in i en livskris och blir sjukskriven under en langre period och hennes
foretag gar i konkurs. Annika blir nedstamd och bdrjar dricka stérre mangder vin for att déva sin angest. Nar du
moter Annika marker du att blir hon andfadd vid minsta anstrangning och har kraftig ankelsvullnad. Du bedomer att
forutom att hennes allmanna halsa forsamrats s har dven hennes psykiska halsa forsamrats. Annika uppvisar kliniska
tecken pé depression och startar behandling med Citalopram som &r ett SSRI-preparat mot sin depression.

En eftermiddag finner maken Annika liggande utslagen i sangen med gurglande andning och han
larmar ambulans.

DU AR SJUKSKOTERSKA | AMBULANSEN
Under ambulanstransporten far Annika CPAP-behandling och lakemedelsbehandling. EKG tyder
pa att hon fatt en hjartinfarkt. For att motverka smarta och angest far hon morfin intravendst.

*11. Besvara nedanstaende fragor om lakemedelsberakning. (ratt svar = godkant)
Du har enligt generell ordination mojlighet att ge inj. morfin 2,5 mg intravendst. | ambulansen
har du endast ampuller med 1ml av inj. Morfin® 10 mg/ml.

Hur mycket NaCl tillfor du for att spada ut Svar:
morfinet fran hela ampullen till styrkan 1mg/ml?

Hur mycket ger du Annika av det utspadda Svar:
morfinet sa att hon far 2,5 mg intravendst?

Pa sjukhuset konstateras att Annika drabbats av en hjartinfarkt och hennes hjartsvikt har
forsamrats. Under vardtiden drabbas hon av ytterligare en hjartinfarkt och lakaren konstaterar att
hennes hjartsvikt forsamrats ytterligare. Annika och hennes make kommer 6verens om att hon
flyttas till kommunens korttidsvard for rehabilitering innan hon kommer hem igen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KOMMUNENS KORTIDSAVDELNING

Efter ett par veckor forsamras Annika ytterligare och ldkaren konstaterar att hon nu ar i ett
palliativt skede och ska stanna kvar pa kommunens korttidsavdelning. Efter en vecka blir Annika
medvetandeséankt och uppvisar dven andra tecken pa fysiologiska forandringar som kan tyda pa
att doden narmar sig. Nagra dagar senare avlider Annika lugnt och stilla med maken Anders och
daéttrarna vid hennes sida. Du har delegering pa att konstatera dodsfallet.

12. Ange 2 kriterier som skall vara uppfyllda for att du skall kunna konstatera att Annika
avlidit. (0,5p/kriterium) (1p)

Denna undersokning upprepar du efter tva timmar. Du dokumenterar och rapporterar enligt
gangse rutiner.




Annika forsamrades snabbt efter att ha drabbats av tva hjartinfarkter. Annika vardas palliativt pa kommunens
korttidsboende och avlider stilla med hennes make Anders och déttrar vid hennes sida.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KOMMUNENS KORTTIDSAVDELNING

Du ska tillsammans med underskoterskan Natif gora i ordning Annika. Ni avlagsnar all pagaende
medicinsk behandling, intravendsa infarter, kateter och byter férband. Ni tar bort kuddar, faller
sangen i planlage, baddar rent, lagger ett rent underlagg under hennes stjart, satter pa
inkontinensskydd och faster namnkort med hennes identitet pa kroppen. Ni noterar att Annika
inte har nagra tandproteser och har fina och véalvardade hander.

13. Beskriv 4 atgarder, férutom ovan understrukna, som ni vidtar med Annikas kropp efter
hennes dod, innan kroppen transporteras till barhuset. (0,5p/atgard) (2p)




Alf Alnarstrom
Totalt 15 fragor, maximalt 25 poang inkl. en fraga om lakemedelsberakning (fraga 13)

| situationen befinner du dig som sjukskoterska pa olika instanser i vardkedjan och det &r av stor vikt att du har ett
holistiskt tankande.

Alf Alnarstrom 55 ar, dr ensamstaende och jobbar som lagerchef. Han har en 25-arig dotter som
heter Stina. Alf ar sedan tidigare frisk. Pa langfredagen far Alf ont i magen med smartfokus under
hoger revbensbage med utstralning mot ryggen. Han ringer efter sin dotter som skyndar sig dit.
Hon ser att Alf ligger ihopkrupen i soffan och ar alldeles kallsvettig. Hon ringer genast efter
ambulans.

DU AR SJUKSKOTERSKA | AMBULANSEN
Ni har fatt larm om en 55-arig man med oklara buksmartor. Du och din kollega kommer in i Alfs
lagenhet, halsar pa dottern och pabdrjar snabbt ert omhéndertagande enligt A-E- metoden. Du
kontrollerar vitala parametrar och borjar med A (Airway) och konstaterar att han har fri luftvag.
Du fortsétter sedan att kontrollera B (Breathing) och C (Circulation).
1. Ange 2 kontroller per omrade, vilka ingar i det akuta omhandertagandet av Alf.
(0,5p/kontroll) (2p)
Breathing

Circulation

Du fortsatter att kontrollera de vitala parametrarna utifran A-E och ar nu pa bokstaven D
(Disability) vilket ocksa innebar en bedémning av Alfs medvetandegrad for att dokumentera en
helhetsbild av hans tillstand.

2. Ange 2 skattningsskalor som du kan anvanda for att mata och bedéma D; Alfs
medvetandegrad. (0,5p/skala) (1p)




Alf Alnarstrom 55 ar och ensamstaende. Han &r sedan tidigare frisk men pa langfredagen far Alf akut ont i magen
med fokus under hoger revbensbage och med utstralning mot ryggen. Dottern ringer efter ambulans. Du kontrollerar
vitala parametrar och efter att ha slutfort A fortsétter du med B, C och D.

DU AR SJUKSKOTERSKA | AMBULANSEN

Alf transporteras i ambulans till akutmottagningen och han ar mycket smartpaverkad. Du
administrerar syrgas via nasgrimma och ska anldgga en perifer venkateter (PVK) for att kunna ge
smartstillande injektion. Du har svart att se Alfs blodkarl och tander upp den belysning som finns
att tillga i ambulansen for att se sa bra som mojligt. Du stasar med blodtrycksmanschetten men
det ar fortfarande svart att se blodkarlen.

3. Ange 2 atgarder du kan vidta for att Alfs blodkérl ska framtrada tydligare nar du skall sétta
PVK, forutom att stasa med blodtrycksmanschetten och att ha god belysning.
(0,5p/atgard) (1p)

Ni anlander 15 minuter senare till akutmottagningen och du rapporterar éver enligt SBAR vad
som hant till mottagande sjukskéterska. Du borjar rapporten med att presentera dig med namn,
titel och enhet.
4. Ange 1 forslag per bokstav om vad som kan inga nar du rapporterar éver Alf med stod av
SBAR, forutom att du presenterar dig. (0,5p/forslag) (2p)
(Endast forklaring vad bokstaverna betyder ger inte podng)

S




Alf har fatt akuta buksmartor med fokus under hoger revbensbage. Han har nu med hjélp av sin dotter tillkallat
ambulans och dar satts en perifer venkateter. Alf anlander 15 minuter senare till akutmottagningen och
dverrapportering sker enligt SBAR om vad som hant till mottagande sjukskoterska.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA AKUTMOTTAGNINGEN

Du tar emot Alf som &r vid medvetande och jamrar sig av smarta. Efter att ha presenterat dig,

kontrollerar du vitala parametrar och administrerar syrgas enligt generell ordination. Du

bestammer dig ocksa for att gora en smartanalys.

5. Ange 6 _fragor som du stéller till Alf som ingar i din smartanalys utéver att du fragar om
hur ont han har genom att anvanda VAS-skala. (0,5p/férslag) (3p)

Jourhavande kirurg har annu inte anlant. Du underscker Alf for att fa mer information om hans

akuta oklara buksmartor. Du méter kroppstemperaturen, lyssnar pa lungorna och tar EKG och

dérefter anvénder du dig av se, lyssna och kénn” nér du fortsétter att undersoka Alf. Du borjar

med att ”se” vilket innebér att inspektera buken. Detta gor du for att se om den ar synligt

uppdriven/svullen och om hudstatus &r normailt.

6. Ge forslag pa vilka symtom/tecken du letar efter och vad du iakttar, nar du lyssnar och
kanner pa Alfs buk for att bedoma hans bukstatus. Ge 2 forslag for varje omrade.
(0,5p/forslag) (2p)

Ange 2 symtom/tecken som du
letar efter nar du lyssnar pa Alfs
buk, dvs. utfor auskultation och
perkussion?

Ange 2 symtom/tecken som du
letar efter nar du kanner, dvs.
palperar Alfs buk?

Nar ldkaren tagit del av dina observationer och bedomt Alfs tillstand tas beslutet att han ska
laggas in for observation pa vardavdelning och genomga fortsatta undersokningar av buken och
blodprovstagning. Du rapporterar 6ver vad som hant Alf till den kirurgiska vardavdelningen.



Alf har plétsligt fatt akuta buksmartor med fokus under hoger revbensbage. Han har med ambulans anlént till
akutmottagningen. Alf &r mycket smértpaverkad och far syrgas. Du genomfor en smartanalys. | vantan pa att lakaren
ska komma inspekterar, auskulterar och palperar du buken. Efter undersékning av lakare rapporterar du over till
ansvarig sjukskoterska pa kirurgavdelningen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGISK VARDAVDELNING
Alf skrivs in med diagnosen “oklara buksmaértor ”” och ska fa genomga ytterligare
undersokningar. Rontgen visar att Alf har gallstenar som orsakat akut kolecystit. Pa ronden fragar
en AT-ldkare om du iakttagit tecken pa ikterus vilket du sager att du inte har.
Sjukskoterskestudenten Maria ber dig berédtta mer om ikterus.
7. Nedan svarar du pa fragor som &r kopplade till obstruktiv ikterus. (0,5p/svar) (3p)
Vilket blodprov indikerar att Alf har ikterus?
(0,5p)
Ange 2 mojliga orsaker till att Alf skulle ha
obstruktiv ikterus, forutom gallstenar.
(0,5p/forslag)

Ange 3 tecken/symtom som kan tyda pa att Alf
har obstruktiv ikterus utéver illamaende,
matleda och trétthet. (0,5p/forslag))

Alf genomgar en kolecystektomi nésta dag. Under operationen har blodférlusten varit 900 ml.

Postoperativt har Alf har tva perifera venkatetrar. Han har smartbehandling via en epiduralkateter

(EDA\) och har urinkateter. Nar Alf kommer till vardavdelningen kontrollerar du att EDA-katetern

ar markt och att sméartpumpens installningar éverensstammer med ordinationen. Du fortsatter

kontrollera ordinerat lakemedel, lakemedelsforbrukning och méngden kvarvarande lakemedel.

8. Ange 6 kontroller du gor for att dvervaka Alfs epidurala sméartbehandling utéver kontroll
av allmantillstand och smartskattning via VAS. (0,5p/kontroll) (3p)




Alf har akut kolecystit pa grund av gallsten. Alf opereras med en kolecystektomi och bloder 900ml intraoperativt.
Han har smartbehandling via en epiduralkatater (EDA) och har KAD samt tva stycken PVK. Pa vardavdelningen
beddmer du hans status och den epidurala smartbehandlingen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGISK VARDAVDELNING

Du fortsétter dina kontroller av Alf for att bilda dig en uppfattning om hans postoperativa status.
Alf ar fortfarande ar medtagen efter operationen. Blodtrycket méter du till 85/45 och han har en

regelbunden puls pa 102 slag/minut. Sjukskoterskestudenten Maria undrar varfor hans blodtryck
ar sa lagt.

9. Ange 2 troliga orsaker till att Alf har lagt blodtryck postoperativt. (0,5p/forslag) (1p)

Du berattar for sjukskoterskestudenten Maria att det ar en viktig uppgift for sjukskoterskan pa en
kirurgavdelning att vara uppmarksam pa postoperativt illamaende. Du undrar om Maria vet vilka
negativa effekter postoperativt illamaende skulle kunna medféra for Alf, forutom ett minskat
valbefinnande och 6kad obehagskénsla?

10. Ange 2 negativa effekter som postoperativt illamaende och kréakningar kan medfora_for
Alf, forutom forlangd vardtid, minskat valbefinnande och ékad obehagskansla.
(0,5p/forslag) (1p)

11. Ange 4 postoperativa kontroller du utfor pa Alf och som du dokumenterar under sokordet
Hud. (0,5p/kontroll) (2p)




Alf har opererats med en kolecystektomi och ar nu ater pa vardavdelningen med smartlindring via en EDA, KAD och
PVK med intravends infusion. Du diskuterar med studenten Maria risker med postoperativt illaméaende och du
kontrollerar och dokumenterar under rubriken ”Hud”.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGISK VARDAVDELNING

Infusion Ringeracetat® administreras via den PVK som Alf har placerad pa vanster handrygg. Du
fortsatter handleda sjukskoterskestudenten Maria och kontrollerar hennes kunskap genom att
stélla fragor till henne rorande hantering av PVK.

12. Satt kryss i rutan med rétt pastaende. (0,5p/svar) (2p)

Vilken &r den vanligaste Blodning Tromboflebit Infektion
komplikationen till PVK?

Var bor en PVK placeras i Handrygg eller Armvecket Fotrygg
forsta hand? underarm

En PVK ska fixeras noga och | Patientens namn, | Datum - klockslag | Avdelning, datum,

forbandet markas. Vad ska datum for PVK- | for PVK-inlaggning signatur
dokumenteras pa forbandet? inldggning samt signatur

Orsaken till att en Desinfektera Vilja sa liten PVK | Fixera med ett tatt
tromboflebit utvecklas beror insticksstéllet som mojligt forband

pa olika faktorer. Vilken dagligen

atgard kan bidra till att

forebygga tromboflebit?

(Ebefors, Hammarskjold & Wahl, 2020)
*13. Besvara nedanstaende fraga om lakemedelsberéakning.
Svaren ska avrundas enligt matematisk grundprincip till heltal (réatt svar = godkéant)

Glukos 50 mg/ml buffrad

Infusionsvétska, 16sning 50 mg/ml
Glukoslésning for initial rehydrering och vatskeunderhall

Alf ar fortfarande fastande och du far en ordination pa att administrera 1000 ml infusion Glukos
50 mg/ml buffrad som ska administreras pa 8 timmar. Innan du ska administrera infusionen
réknar du ut infusionshastigheten.
Vilken infusionshastighet stéller du infusionspumpen pa for
att infusionen ska ga in pa 8 timmar? Ange svaret i ml/timme.
Om du inte har en infusionspump hur manga droppar/minut
satter du infusionen pa? (1 ml = 20 droppar) Ange svaret i
droppar/minut.




Alf har opererats med en kolecystektomi och ar nu ater pa vardavdelningen. Han har en pagaende smartlindring via
EDA, KAD och PVK med intravends infusion.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGISK VARDAVDELNING

Nagra dagar senare vardar du aterigen Alf nar du gar pa ditt kvallspass. Alf har nu borjat dta och
har inte langre nagon pagaende infusion. Hans EDA har tagits bort och pa morgonen har hans
KAD tagits ut. Nar du traffar Alf sa ar han oerhort kissnddig men sager att han inte har kunnat
kissa trots att han forsokt flera ganger. Du ber honom lagga sig ned, kéanner dver symfysen och
uppfattar att urinblasan ar utvidgad. Nar du handleder sjukskoterskestudenten Maria undrar hon
vilken mangd urin man maximalt bor ha i urinblasan?

14. Besvara medanstaende fragor. (0,5p/svar) (1p)

Ange 1 medicintekniskt hjalpmedel du kan anvanda for
att ta reda pa hur mycket urin Alf har i urinblasan.

Ange i ml vilken urinmangd som inte bor dverstigas i
urinblasan.

Eftersom din kontroll indikerar att Alfs urinmangd Gverstiger rekommenderad mangd i urinblasan
utfors en intermittent kateterisering och mangden dokumenteras i journalen. Du skriver darefter
en avvikelserapport for att ingen har kontrollerat om Alf har kissat sedan i morse. Efter att du
skrivit avvikelserapporten ska du informera Alf om det intréffade. Du borjar med att beskriva vad
som hant och varfor det &r en vardskada, du beréttar att det har skrivits en avvikelserapport och
du ger Alf en broschyr om vardskada samt ber om ursakt och fragar efter Alfs upplevelse.

15. Ange 2 delar som informationen till Alf om avvikelsen behdver innehalla_ut6ver det ovan
understrukna. (0,5p/del) (1p)

Alf skrivs ut till det egna hemmet dagen efter. Efter tva veckor kan han aterga till sitt ordinarie
arbete.

Sista sidan.



