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[bookmark: _GoBack]KAZUISTIKA – Pacient se zevním fixátorem bérce 

Na traumatické oddělení byl přijatý 24letý muž, kterému dnes v práci přejel kolega vysokozdvižným vozíkem dolní končetinu. Pacient pracuje jako skladník. Byl přivezen na traumatologické oddělení RZS. Utrpěl zlomeninu levé holenní kosti a následně byl operován v celkové anestézii. Dnes je pacient druhý den po osteosyntéze holenní kosti zevním fixátorem. 

	TK: 130/85 mmHg
	Výška: 178 cm

	P: 70/min.
	Hmotnost: 62 kg

	D: 20/min.
	BMI:

	TT: 37,2 °C
	Pohyblivost: poloha na zádech 

	Stav vědomí: plné 
	Krevní skupina: AB+



· Pacient je při vědomí, klidný, orientovaný.
· Zaujímá polohu na zádech, levá dolní končetina je elevována na molitanové dlaze.
· Rány v okolí zavedení fixátoru jsou klidné, bez známek zánětu.
· Pacient si stěžuje na bolesti operované končetiny, kterou hodnotí intenzitou č. 6 na numerické škále bolesti (0-10).
· Ke snížení intenzity bolesti má pacient naordinován Dipidolor 5 mg à 8 hod.
· Na pravé horní končetině v oblasti cubity má zaveden 2. den periferní žilní katétr, do kterého kape infuzní roztok - 1000 ml Plasmalyte i. v.
· Pacientovi byl dnes v 8 hod. odstraněn permanentní močový katétr, zatím nemočil. 
· Poslední stolice byla před 4. dny, pacient udává pocit plného břicha. 
· Pacient si stěžuje na nespavost, vnímá noční ruch na oddělení.
· Dnes byl poprvé posazen se svěšenými dolními končetinami dolů z lůžka a zvládl stoj o berlích s rehabilitační sestrou.

Ošetřovatelský proces u pacienta se zevním fixátorem bérce

STUDENTI UTŘÍDÍ ZÍSKANÉ INFORMACE
Identifikační údaje
	Jméno a příjmení
	
	Věk
	

	Bydliště
	
	Vzdělání
	

	Stav
	
	Oddělení
	

	Datum přijetí
	
	Den pobytu
	

	Sběr informací dne
	



Důvod přijetí
	



	Rodinná anamnéza
	

	Osobní anamnéza
	

	Léková anamnéza
	

	Alergologická anamnéza
	

	Abúzy
	

	Gynekologická/urologická anamnéza
	

	Sociální anamnéza
	

	Pracovní anamnéza
	

	Spirituální anamnéza
	



Lékařská diagnóza
	

	



Diagnostické údaje
	Ordinovaná vyšetření
	Hodnocení

	
	

	Vyšetření laboratorní
	Hodnocení

	RTG bérce 
	



Terapie
	Konzervativní léčba
	

	Dietoterapie
	3

	Pohybový režim
	chůze o berlích s doprovodem 

	Fyzioterapie
	s rehabilitační sestrou

	Medikamentózní léčba
	

	per os
	Paralen 500 mg tbl. 1-1-1

	s. c., i. v., i. m. 
	Axetine 1,5 g. 6-14-22 ve 100 ml Fyziologického roztoku i. v.
Fraxiparin 0,4ml s. c. v 19 hod.

	Chirurgická léčba
	

	
	

	Lokální léčba/převaz
	

	
	

	Invaze
	



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

ZADÁNÍ PRO STUDENTY
1. Výše prezentovaná data v rámci prvního kroku ošetřovatelského procesu utřiďte za využití koncepčního modelu V. Henderson, zhodnoťte a doplňte chybějící.
2. Stanovte ošetřovatelské diagnózy dle NANDA International 2012-2014 Taxonomie II a uspořádejte je podle priorit.
3. U aktuálních ošetřovatelských diagnóz zapište určující znaky a související faktory a u potenciálních ošetřovatelských diagnóz stanovte rizikové faktory.
4. Vyberte dvě ze stanovených diagnóz a navrhněte u nich cíle, očekávané výsledky a ošetřovatelské intervence.
5. Uveďte zásady správného ošetřování ran v okolí zavedení zevního fixátoru.
6. V průběhu hospitalizace edukujte pacienta o správném ošetřovaní míst v okolí vstupů hřebů a proveďte nácvik převazu s pacientem.
7. Jaká opatření provedete k zajištění bezpečnosti pacienta v prevenci pádu?
8. K jakému posouzení použijete test dle Barthelové?
9. Uveďte komplikace, které mohou nastat v souvislosti se zlomeninou holenní kosti.
10. Uveďte opatření, která je potřeba zajistit v prevenci tromembolické nemoci.
11. U medikamentózní léčby uveďte znalosti sestry, které potřebuje znát k bezpečnému podání léčiv. 
12. Proveďte diskusi k dané problematice.
13.  V závěru kazuistiky se vyjádřete k vypracované kazuistice.
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