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                       Vysoká škola zdravotnická, o. p. s.



Kazuistika – Pacient s frakturou dolní končetiny - bérec
Na traumatologické oddělení byl přivezen pacient vozidlem RZP s úrazem dolní končetiny. Pacient měl nehodu na sjezdovce, kde upadl ve vysoké rychlosti (cca 45 km/hod.) a poranil si dolní končetinu. Pacient si stěžuje na bolest v pravé holeni, která je po odhalení z vakuové dlahy oteklá, bolestivá a v nepřirozené poloze. Pacient je při vědomí, spolupracuje, oběhově stabilní, bolesti pravého bérce (číslo 8 na VAS na stupnici 0-10). Další úrazy neudává, jen ho mírně bolí hlava a cítí nevolnost po jízdě sanitkou. V pravé horní končetině má zaveden PŽK – od RZP dostal analgetika.
Pacient je při vědomí, spolupracující, plně orientován.

Má nauzeu, bez zvracení.

Pacient udává akutní bolest pravého bérce.

Pacient má zaveden PŽK (G 20).

Byl přijat k hospitalizaci.

P 105/min., TK 122/75 mmHg, TT 36,8 °C, dechová frekvence 28/min., SaO2 98 %.

Pacient pracuje jako prodavač sportovního zboží
U pacienta byla potvrzena (RTG) zlomenina holenní kosti vpravo – akutní operace.
Do zdravotnického zařízení pacienta dopravila sanitka. 

Ošetřovatelský proces u pacienta s frakturou 
dolní končetiny - bérec
Identifikační údaje

	Jméno a příjmení
	R. D.
	Věk
	30 let

	Bydliště
	xxx
	Vzdělání
	vyučen

	Stav
	svobodný
	Oddělení
	xxx

	Datum přijetí
	x. y.
	Den pobytu
	

	Sběr informací dne
	x. y.
	Hospitalizace
	akutní


Důvod přijetí

	Úraz pravého bérce – fractura holenní kosti l. dx. 


	Rodinná anamnéza
	bez vztahu k nynějšímu zdravotnímu stavu

matka: zdravá

otec: léčí se s DM

sourozenci: sestra, zdravá

děti: nemá

	Osobní anamnéza
	překonal běžná dětská onemocnění, 1997 apendektomie bez komplikací 

	Léková anamnéza
	bez pravidelné medikace, do vzniku úrazu zcela zdráv

	Alergologická anamnéza
	léky - Biseptol, kožní reakce po tabletách,
potraviny - neudává

chemické látky- neudává

inhalační alergeny- neudává

	Abúzy
	kouření - 5 ks/denně

káva - 1x denně

	Gynekologická/urologická anamnéza
	-

	Sociální anamnéza
	bydlí ve čtyřpokojovém bytě s rodiči a sestrou, 

s podmínkami bydlení je spokojený

	Pracovní anamnéza
	pracuje jako prodavač sportovního zboží

	Spirituální anamnéza
	ateista


Lékařská diagnóza

	S 82.3 fractura holeni kosti distálního konce

	


Diagnostické údaje
	Ordinovaná vyšetření
	Hodnocení

	RTG
	spirální fraktura tibie distálního konce


Terapie
	Dietoterapie
	NPO

	Režimová opatření
	předoperační režim, následně pobyt na oddělení

	Psychoterapie
	-

	Terapeutické aktivity
	ošetřovatelská aktivizace, muzikoterapie

	
	

	Medikamentózní léčba
	

	per os
	Novalgin tbl. dle potřeby (max. 6x denně)


	s. c., i. v., i. m. 
	intravenózní

Degan 1 amp. à 6 hodin (2–8–14–20)
Fentanyl 2 ml à 8 hodin (8–16–24)
Dormicum 1 mg dle potřeby (předoperačně)
Subkutánní:
Heparin 5 000j. à 24 hodin 8 hod.

Infuzní terapie během prvních 24 hodin po úrazu:
FR 1/1 500 ml i. v. 1x denně

	Jiné
	bandáže DK – levé končetiny


Základní screeningové vyšetření sestrou
	Hlava a krk
	

	Hrudník a dýchací systém
	

	Srdečně cévní systém
	

	Břicho a GIT
	

	Močový a pohlavní systém
	

	Kosterní a svalový systém
	

	Nervový systém a smysly
	

	Endokrinní systém
	

	Imunologický systém
	

	Kůže a její adnexa
	


Zhodnocení pacienta dle modelu
tabulka ke stažení na: https://vswww1/Poklady%20k%20vuce/Kazuistiky.aspx
Zhodnocení pacienta dle modelu GORDON
	1.
	Podpora zdraví
	

	2.
	Výživa
	

	3.
	Vylučování a výměna
	

	4.
	Aktivita, odpočinek
	

	5.
	Vnímání, poznání
	

	6.
	Vnímání sebe sama
	

	7.
	Vztahy
	

	8.
	Sexualita
	

	9.
	Zvládání zátěže, odolnost vůči stresu
	

	10.
	Životní princip
	

	11.
	Bezpečnost, ochrana
	

	12.
	Komfort
	

	13.
	Růst, vývoj
	


ZADÁNÍ PRO STUDENTY:
1. Výše prezentovaná data pacienta v rámci prvního kroku ošetřovatelského procesu utřiďte (za využití koncepčního modelu) a doplňte do textu.

2.  Identifikujte ošetřovatelské problémy pacienta.
3. Stanovte ošetřovatelské diagnózy dle NANDA International 2012-2014 Taxonomie II a uspořádejte je podle priorit.

4. U všech ošetřovatelských diagnóz zapište určující znaky a související faktory nebo rizikové faktory.

5. Vyberte jednu ze stanovených diagnóz a navrhněte u ní cíle, očekávané výsledky a ošetřovatelské intervence.

6. Jak připravíte pacienta k operačnímu výkonu po stránce psychické a fyzické?
7. Jaké jsou zásady pro bandážování dolní končetiny?

8. Jaké jsou zásady pro bezpečné podání Heparinu s. c. pacientovi?

9. V závěru kazuistiky se vyjádřete celkově k vypracované kazuistice.
