ПМ 02 Участие в лечебно-диагностическом и реабилитационном процессах

МДК 02.01. СЕСТРИНСКИЙ УХОД ПРИ ХИРУРГИЧЕСКОЙ ПАТОЛОГИИ И ТРАВМАХ

Специальность: 060501.51 Сестринское дело

Задача по оказанию неотложной помощи.

У женщины, длительное время страдающей варикозным расширением вен нижних конечностей вследствие случайного ранения проволокой возникло обильное кровотечение. Цвет крови темный.

ВОПРОСЫ:

· Какой вид кровотечения у пострадавшей? 

· Назовите способ временной остановки такого кровотечения и объем первой доврачебной медицинской помощи.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Молодая женщина случайно подвернула стопу, возникла сильная боль.

При осмотре: припухлость в области голеностопного сустава, умеренная болезненность при пальпации. Толчкообразная нагрузка на область пятки безболезненна.  В  проекции места травмы обширная гематома.

ВОПРОСЫ:

· Какое повреждение можно предположить?

· Перечислите объем и очередность оказания первой доврачебной медицинской помощи.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В результате нарушения правил техники безопасности рука рабочего попала в станок.

При осмотре: больной бледен, пульс до 100 в минуту, ритмичный. На правой кисти отсутствуют большой и указательный пальцы по тыльной поверхности III-V пальцев - дефект кожи, края дефекта ровные.

  ВОПРОСЫ:

· Охарактеризуйте такое повреждение кисти.

· Перечислите мероприятия неотложной доврачебной помощи.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Во время заготовки сена молодая женщина случайно получила ранение левой голени косой.

При осмотре: состояние пострадавшей относительно удовлетворительное. Кожные покровы бледные. По наружной поверхности левой голени рана размером 3 х 15 см. с ровными краями, из раны обильное кровотечение, кровь истекает пульсирующей струей ярко-алого цвета.

ВОПРОСЫ:

· Охарактеризуйте рану.

· Перечислите мероприятия первой и неотложной доврачебной помощи.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Строитель случайно наступил на ржавый гвоздь. Ранку обработал спиртовым раствором йода, остался на работе.

  ВОПРОСЫ:

· Правильно ли он поступил?

· Какие осложнения возможны в таком случае? 

· Перечислите мероприятия первой доврачебной медицинской помощи в подобных случаях.

· Профилактика  какого заболевания необходима в данном случае?

 Задача по оказанию неотложной помощи.

В перевязочную направлен больной, которому 4 дня назад произведена первичная хирургическая обработка рвано-ушибленной раны голени. 

Повязка промокла желтоватым отделяемым. После снятия повязки определяется  следующее: отечность тканей, краснота ее краев, особенно в области угла раны, наложенные хирургом швы на кожу, как бы вдавлены в ткани, в области угла раны желтоватое отделяемое неприятного запаха.

   ВОПРОСЫ:

· Охарактеризуйте состояние раны. 

· Перечислите, какой инструмент, материалы, лекарственные средства необходимы для перевязки. 

· Ваши действия.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Рабочий нарушил правила техники безопасности, в результате чего получил травму предплечья циркулярной пилой. На передней поверхности средней трети предплечья имеется глубокая поперечная зияющая рана, из которой периодически пульсирующей струей изливается ярко-красного цвета кровь. Пострадавший бледен, покрыт липким потом.

   ВОПРОСЫ:

· Что определяет последовательность проведения приемов первой медицинской помощи? 

· Какое у пострадавшего кровотечение, и каким приемом его следует остановить? 

· Ваши дальнейшие действия?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Во время игры в футбол при столкновении с соперником молодой человек получил травму бедра.

При осмотре: состояние удовлетворительное. На правом бедре виден обширный кровоподтек, окружность правого бедра на 2 см больше, чем левого (на том же уровне). Пальпация мягких тканей  бедра болезненна, боль усиливается при движениях. Поколачивание по пятке не вызывает усиления болей в месте повреждения.

   ВОПРОСЫ:

· Укажите вид повреждения мягких тканей. 

· Перечислите мероприятия первой доврачебной медицинской помощи в данном случае.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Молодая женщина во время быстрой ходьбы случайно подвернула стопу.

При смотре: в области голеностопного сустава - выраженная отечность, по наружной поверхности сустава - кровоподтек, этот же участок при пальпации резко болезнен, болезненность усиливается при движениях. Осторожная осевая нагрузка на пятку безболезненна.

   ВОПРОСЫ:

· Какой вид повреждения можно предположить? 

· Перечислите мероприятия первой доврачебной медицинской помощи в данном случае.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В результате падения на наружную поверхность левого плеча молодой человек почувствовал резкую  боль в надплечье, усиливающуюся при незначительных движениях.

При осмотре: общее состояние удовлетворительное. В области левой ключицы припухлость, деформация, резкая болезненность при пальпации. Пальпаторно определяется выстояние наружной части ключицы кверху. При осторожном надавливании акромиальной (наружный конец) ключицы легко смещается книзу, а как только пальцы убирают, возвращается в прежнее положение.

   ВОПРОСЫ:

· Какое повреждение можно предположить у данного пострадавшего? 

· Перечислите мероприятия первой доврачебной медицинской помощи. 

· Назовите стандартные средства для транспортной иммобилизации верхних конечностей.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В результате наезда автомобиля женщина получила тяжелую травму правой голени. Жалуется на резкие боли, невозможность движений в ноге из-за болей.

При осмотре: кожные покровы бледные. Пульс до 11 в минуту удовлетворительного наполнения. На правой голени - глубокая рана, обильно кровоточит. Из раны выступает большеберцовая кость. Правая голень укорочена, определяется ее грубая деформация.

   ВОПРОСЫ:

· Какое повреждение можно определить у пострадавшей? 

· Перечислите мероприятия неотложной доврачебной помощи. 

Задача по оказанию неотложной помощи.



В результате автомобильной катастрофы нижние конечности у одного из пострадавших были придавлены опрокинувшимся автомобилем. В течение 2 ч не было возможности освободить конечности. 

   ВОПРОСЫ:

· Какое состояние может развиться у данного больного?

· Какой  должна быть первая помощь, когда конечности будут высвобождены из-под тяжести?

· Какие возможные осложнения?

Задача по оказанию неотложной помощи.

В результате  возгорания и взрыва емкости с бензином мужчина получил ожог лица и передней поверхности туловища.

 Больной резко возбужден, на лице имеются вскрывшиеся пузыри, на передней поверхности грудной клетки - плотная темная корка, в области живота - вскрывшиеся пузыри.

   ВОПРОСЫ:

· Площадь и степень ожога. 

· Какая первая доврачебная медицинская помощь должна быть оказана пострадавшему?

· Какие осложнения могут быть у данного больного?

Задача по оказанию неотложной помощи.

У охотника, длительное время находившегося неподвижно в засаде, вначале появились боли в обеих стопах, а затем онемение. При ходьбе отмечал подворачивание стоп, “ноги не слушались”. 

При осмотре: резкий отек обеих голеней и стоп. После согревания кожа стоп стала багрово-синюшной, отсутствует чувствительность стоп. Появились пузыри с кровянистым содержимым.

   ВОПРОСЫ:

· О какой патологии идет речь?

· Определите степень повреждения.

· Какая доврачебная медицинская помощь должна быть оказана пострадавшему? 

· Нуждается ли он в госпитализации?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Человек длительное время находился на улице в тесной и холодной обуви в малоподвижном состоянии; температура воздуха - 10-15 градусов. 

Дома повысилась температура тела, появился озноб; возникли значительные боли в стопах. Стопы багрово-синюшного цвета, отечны, отек распространяется на голени; на тыльной стороне поверхности стоп имеются пузыри, наполненные жидкостью белого цвета. Чувствительность кожи пальцев отсутствует, при ощупывании стопы резко болезненны.

   ВОПРОСЫ:

· Каков характер повреждения?

· Какова первая помощь?

· Составьте план ухода и наблюдения за больным.

Задача по оказанию неотложной помощи.

          Пораженный без сознания, в правой руке обрывок электрического провода, наблюдаются судорожные подергивания тела. Дыхание и пульс отсутствуют. На ладонной поверхности правой кисти продолговатая “метка” тока. Правая стопа обуглена.

   ВОПРОСЫ:

· Диагноз. 

· Оказание первой помощи (объем, последовательность). 

· Транспортировка с места происшествия? 

Задача по оказанию неотложной помощи.

К вам обратилась больная с жалобами на головную боль, общее недомогание. Неделю назад наколола руку сапожным шилом.

При осмотре: больная вялая, на вопросы отвечает односложно. При громком разговоре отмечается подергивание мимических и жевательных мышц лица.

   ВОПРОСЫ:

· Предполагаемый диагноз? 

· Ваши рекомендации.

· Профилактика данного заболевания.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В результате автомобильной аварии женщина получила тяжелую травму головы. Обстоятельств  травмы не помнит.

При осмотре: сонлива, на вопросы отвечает невпопад, несколько бледна, пульс 62 в минуту, в теменной области рана размером 8 на  1,5 см, умеренное кровотечение, носогубная складка сглажена слева, язык слегка отклоняется влево, правый зрачок шире левого.

   ВОПРОСЫ:

· Как охарактеризовать такое повреждение? 

· Перечислите мероприятия первой доврачебной медицинской помощи. 

· Если больная нуждается в госпитализации, то в чем особенность транспортировки?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Подросток во время драки получил удар кулаком по голове. С его слов, от удара потемнело в глазах. Сознания не терял, тошноты и рвоты нет. Жалобы на головную боль.

При осмотре: сознание ясное, инструкции выполняет правильно и быстро. Четко дотрагивается пальцем до кончика носа при закрытых глазах. Может свободно наклонить голову до соприкосновения подбородка с грудью.

   ВОПРОСЫ:

· Как называется такая травма? 

· Нуждается ли больной в госпитализации? 

· Какая первая доврачебная медицинская помощь должна быть оказана пострадавшему?

· Составьте план ухода и наблюдения за данным больным.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Внезапно из носовых ходов началось обильное выделение крови. Больной беспокоен, сморкается, сплевывает кровь, частично ее проглатывает.

ВОПРОСЫ:

· Как остановить носовое кровотечение? 

· Какое положение следует придать больному? 

· Нужно ли доставить больного в больницу?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Ребенок выпил из бутылки неизвестную жидкость. Возникли резкие боли во рту, животе. Губы и слизистая оболочка полости рта воспалены, покрыты рыхлыми, белесовато-серого цвета пленками. Наблюдается повторная рвота с примесью крови, дыхание затруднено.

ВОПРОСЫ:

· Каким веществом отравился ребенок? 

· Какова первая помощь?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Женщина упала с высоты 1,5 м, ударившись о спинку стула левой половиной грудной клетки. Жалуется на боли в грудной клетке, усиливающиеся при глубоком дыхании, кашле.

При осмотре: кожные покровы обычной окраски. Число дыханий 18-20 в минуту. Заметно отстаивание левой половины грудной клетки при дыхании. При пальпации - резкая болезненность по ходу нижних ребер слева, которая  усиливается при кашле и глубоком вдохе.

ВОПРОСЫ:

· Какой вид повреждений у данной больной? 

· Нуждается ли она в госпитализации? 

· Перечислите объем и очередность первой доврачебной медицинской помощи.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В результате  неисправности станка рабочий получил ранение грудной клетки металлическим предметом, вылетевшим с большой скоростью.

При осмотре: состояние тяжелое. Жалуется на резкую боль в грудной клетке, усиливающуюся при дыхании, нарастающее с каждым вдохом чувство удушья. Слизистые оболочки губ и лицо синюшного цвета. На передней поверхности грудной клетки справа  рана размером 8 х 3 см.  с неровными краями. При дыхании (на вдохе и выдохе) слышны фыркающие, шипящие звуки, на выдохе появляются брызги крови.

   ВОПРОСЫ:

· Какое повреждение у данного больного? 

· Является ли оно опасным для жизни? 

· Перечислите объем и очередность мероприятий первой доврачебной медицинской помощи по жизненным показаниям.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Раненый поступил в хирургическую клинику в тяжелом состоянии: лицо бледное с цианотичным оттенком, дыхание затруднено, поверхностное. Пульс частый, малый, АД подвижно. 
Раненый лежит на стороне повреждения, плотно прикрывая рану, при осмотре раны отмечается присасывание воздуха, в окружности раны - подкожная эмфизема. Из раны вместе с воздухом выделяется пенистая кровь. Перкуторно определяется тимпанит, переходящий в притупление в нижних отделах груди. Аускультативно - ослабленное дыхание.

ВОПРОСЫ:

· Какой Вы поставите диагноз? 

· Как бы Вы оказали первую помощь? 

· В каком лечении нуждается раненый?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Вас срочно вызвали на место происшествия. 15 минут тому назад корова  рогом пропорола доярке живот. По прибытию на ферму он нашел пострадавшую в крайне тяжелом состоянии.


 Больная лежит на полу, поражает резкая бледность кожных покровов, покрыта липким, холодным потом, пульс нитевидный, АД 60/20 мм рт. ст. Она совершенно безучастна, на окружающее почти не реагирует, на вопросы отвечает еле слышным шепотом. На передней брюшной стенке имеется обширная рваная рана, идущая от правой паховой области к подреберью, через которую выпали петля тонкого кишечника и сальник.

      ВОПРОСЫ:
· Какой диагноз Вы поставите? 

· Каковы Ваши дальнейшие действия?

Задача по оказанию неотложной помощи.

В драке пострадал молодой человек. Ему нанесено ножевое ранение. Пострадавший лежит на улице, жалуется на боль в области правого плеча, головокружение. 

Объективно: состояние пострадавшего удовлетворительное. Кожные покровы обычной окраски. В средней трети правого плеча рубашка обильно промокла алой кровью. 

При осмотре плеча выявлено: в верхней трети его по передневнутренней поверхности имеется рана 4Х3 см, из которой пульсирующей струей вытекает алая кровь.

Пульс – 98 в минуту, ЧДД – 20 в минуту.

ВОПРОСЫ:

· Определите неотложное состояние.

· Составьте алгоритм оказания неотложной помощи на месте происшествия.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Пациенту перед переливанием эритроцитной массы проведена биологическая проба. Проба отрицательная. Результаты обследования: пульс -72 в минуту, АД – 125/70 мм рт.ст., ЧДД – 16 а минуту, температура тела – 37,40С. Кожные покровы и видимые слизистые бледные.

Во время переливания эритроцитной массы пациент стал жаловаться медицинской сестре на выраженную боль в поясничной области слева, легкую тошноту.

Объективно: пациент возбужден, испуган.  Кожа лица гиперемирована. Пульс – 102 в минуту, АД – 110/60 мм рт.ст., ЧДД – 18 в минуту.

      ВОПРОСЫ:

· Произведите оценку состояния пациента.

· Какими должны быть действия медицинской сестры?

· В чем причина настоящего состояния пациента?

Задача по оказанию неотложной помощи.

Медицинская сестра стала свидетелем того, как в поезде пассажир случайно опрокинул на себя стакан с кипятком. Пострадавший жалуется на сильную боль в левой кисти, чувство жжения.

Объективно: состояние удовлетворительное. Кожа тыльной поверхности левой кисти до лучезапястного сустава гиперемирована, отечна. У основания IV пальца имеется пузырь, заполненный жидкостью желтоватого цвета. Пульс – 78 в минуту. Пострадавший выходит на следующей станции.

ВОПРОСЫ:

· Определите и обоснуйте неотложное состояние.

· Составьте алгоритм неотложной помощи с обоснованием каждого этапа.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В послеоперационной палате находится пациент после резекции желудка по поводу язвенной болезни. К концу первых суток состояние больного ухудшилось, жалуется на усиление боли в животе, икоту.

Объективно: общее состояние средней тяжести. Язык сухой, покрыт белым налетом. Живот вздут, дыхание затруднено, перистальтика кишечника не прослушивается, газы не отходят.

ВОПРОСЫ:

· Определите и обоснуйте неотложное состояние.

· Составьте алгоритм неотложной помощи с обоснованием каждого этапа.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В стационар обратилась женщина с жалобами на сильную боль и отек правой кисти. При расспросе м/с приемного отделения выяснила: 3 дня назад после работы на даче с лопатой у основания 2-5 пальцев появились водянистые пузырьки. Спустя 2 дня один из них лопнул. На следующий день появилась боль, отек тыла кисти и покраснение кожи. Прикосновение к  кисти вызывает резкую боль. 

При осмотре: пульс 96 в мин., АД 130/90 мм рт. ст., температура тела 38(С.

       ВОПРОСЫ:

· Определите и обоснуйте неотложное состояние.

· Составьте алгоритм неотложной помощи с обоснованием каждого этапа.

Задача по оказанию неотложной помощи.

Пациент находится в хирургическом отделении по поводу аппендэктомии. Оперирован 3 дня назад. Послеоперационное течение без особенностей. Однако к вечеру 3-его дня поднялась температура до 37,8(С, появилось недомогание, озноб, пульсирующие боли в области послеоперационной раны. При осмотре послеоперационного шва отмечается отек, покраснение, 3 шва прорезались.


ВОПРОСЫ:

· Определите и обоснуйте неотложное состояние.

· Составьте алгоритм неотложной помощи с обоснованием каждого этапа.

Задача по оказанию неотложной помощи.

В приемное отделение хирургического стационара машиной скорой помощи доставлен пациент с проникающим ранением живота, внутрибрюшным кровотечением.

Состояние пациента тяжелое, кожные покровы бледные, влажные, сознание сохранено. Пульс – 100 в минуту, АД – 105/60 мм рт.ст., ЧДД – 24 в минуту, температура тела – 36,00С. На передней брюшной стенке слева в области подреберья имеется повязка, умеренно пропитанная кровью.

ВОПРОСЫ:

· Какой должна быть тактика медицинской сестры в данной ситуации?

· Составьте алгоритм неотложной помощи с обоснованием каждого этапа.

