Zal.3. do Regulaminu egzaminu dyplomowego magisterskiego

EGZAMIN MAGISTERSKI - PRAKTYCZNY

Kryteria ogolne do oceny egzaminu dyplomowego magisterskiego

— cz¢$¢ praktyczna egzaminu

KRYTERIA bdb | p.db |db d.db |dst | ndst

Stopien rozwiazania zadania
— zwrdécenie uwagi na X X
bezpieczenstwo odbiorcy
uslug oraz wlasne

Trafnos$¢, dokladnosé
wykonania zadania, X X X X X )
rozpoznania problemow
wynikajacych z zadania

Szybkos¢ i trafnosé decyzji
oraz éwiador_l.loéc' ich X X
konsekwencji

(zgodnie z zasadami etyki)

Poprawnos¢ komunikowania
sie, okreslenie zakresu X X X
wspolpracy z zespolem
i odbiorcami uslug

Zwroécenie uwagi na X
satysfakcje odbiorcy ushug

Poprawnos¢ okreslania celu

dzialania i stopien jego X X X X - -
osiagniecia

Samodzielno$¢ dziatan.

Wrazliwo$¢ i gotowosé X X X X X -

do dzialania

Syntetycznos$¢ refleksji
dotyczacej wlasnego X X X - - -
dzialania




Zadanie 1

W wyniku urazu komunikacyjnego u chorego 30 lat doszlo do uszkodzenia
rdzenia kregowego na wysokosci Thig-Li. W chwili obecnej chory ma porazenia
wiotkie konczyn dolnych i zaburzenia czucia powierzchownego oraz glebokiego
ponizej poziomu uszkodzenia. Chory jest 2 miesigce po urazie. Skora w okolicy
ko$ci ogonowej oraz pigt zaczerwieniona. Chory niech¢tnie przyjmuje positki,
nieche¢tnie bierze udziat w rehabilitacji oraz w zajeciach z psychologiem. Stan
cywilny zonaty, 2 letnie dziecko, zona pracuje zawodowo, mieszkaja w domku
jednorodzinnym z rodzicami zony. Przed wypadkiem chory pracowat jako

programista.

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Od czego zalezy obraz kliniczny i rokowanie chorego po urazie kregostupa?

2. Omow skale oceny zycia chorego na podstawie, ktorych zaplanujesz opieke
nad chorym.

Zadanie 2

Chory lat 27 po skoku do wody doznat urazu kregostupa szyjnego w wyniku
czego doszto do porazenia czterokonczynowego. Chory ma zatozony cewnik do
pecherza moczowego na state. Rurka tracheotomijna. Odlezyna okolicy kretarza

oraz pigty konczyny lewej. Chory przytomny, prowadzona jest rehabilitacja.

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Jakiego rodzaju czucie zostaje zniesione w wyniku uszkodzenia rdzenia
kregowego?

2. Z czego moze wynikaé zagrozenie Zycia pacjenta ze strony uktadu
oddechowego?

Zadanie 3

Chory lat 30 podczas wypadku samochodowego doznat urazu kregostupa
szyjnego w wyniku czego doszto do porazenia czterokonczynowego. Chory ma
zatozony cewnik do pecherza moczowego na state. Rurka tracheotomijna.
Odlezyna okolicy kretarza oraz pigty konczyny lewej. Chory przytomny,

prowadzona jest rehabilitacja migdzy innymi pionizacja.



Tres¢ zadania egzaminacyjnego:
1. W jakim celu wykonywana jest pionizacja chorego na stole pionizacyjnym?
2. Przedstaw pielegnowanie chorego z rurkq tracheotomijng.

Zadanie 4

Chora 83 lata. Udar niedokrwienny mozgu. Choroba Alzheimera zdiagnozowana
od 17 lat. Od 2007 roku zatozona Przezskorna Endoskopowa Gastrostomia. Stan
chorej stabilny. Chora spokojna, bez kontaktu stownego. Duzy przykurcz
konczyn dolnych i1 goérnych — pozycja tonowa. Skoéra czysta bez zmian
patologicznych. Czasami wodzi oczami, unosi nieco gtowe. Ostabienie odruchu

kaszlowego, zaleganie wydzieliny w jamie ustnej, wymagajaca odessania.

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:
1. Co jest charakterystycznym poczqtkowym objawem choroby Alzheimera?
2. Omow zasady pielegnacji chorej z zatozonym PEG-iem.

Zadanie 5

Chory lat 30. Niedowtad czterokonczynowy po urazie czaszkowo moézgowym
w sierpniu 2011 roku. Wieloogniskowe uszkodzenie OUN. Wyniszczenie.
Tracheotomia. Przezskorna Endoskopowa Gastrostomia.

Chory przytomny, zachowany rytm dobowy sen/czuwanie, w ciggu dnia
podsypia, oczy otwarte, nie koncentruje wzroku, nie wodzi oczami, mimika

bolowa, reaguje na zapach. Skora czysta bez zmian patologicznych.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Omow skale oceny Zycia chorego na podstawie, ktorych zaplanujesz opieke
nad chorym.

2. Rozpoznaj problemy i zaplanuj opieke pielegniarskq nad pacjentem.

Zadanie 6

16.09.2011r. Chory 60 lat stan po operacji pgknigtego tetniaka moézgu i udarze
prawej poétkuli moézgu — niedowlad czterokonczynowy, afazja. Rurka
tracheotomijna. Przezskorna Endoskopowa Gastrostomia.

3.11.2012r. Odlezyna na kosci krzyzowej z jama drazaca w kierunku okolicy

ledzwiowej lewe;.



29.01.2013r. Pacjent przytomny, obserwuje otoczenie, oglada TV, wykonuje
celowe ruchy prawa konczyng goérng, czasami spelnia polecenia, widoczna
meczliwos¢, tatwos¢ dekoncentracji, brak inicjatywy. Usunieta rurka
tracheotomijna.

Podawane leki:

Paracetamol 1x500mg, Ketonal 1x100mg, Fragmin 5000j. s.c., Enarenal 2x5mg,
Concor 1x5mg, Hydroxyzina 1x25mg (W).

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Omow klasyfikacje, mechanizm i czynniki powstawania odlezyn oraz leczenie
i ich profilaktyke.

2. Wskaz u wyzej opisanego chorego najczesciej wystepujgce problemy
pielegnacyjne oraz sposoby ich rozwigzania.

Zadanie 7

Chory lat 40. Encefalopatia hipoglikemiczna. Cukrzyca insulinozalezna. Stan po
tracheotomii. Chory lezacy, przytomny, nie nawigzujacy kontaktu logicznego,
prawdopodobnie niewidomy, czasami wydaje nieartykutowane dzwigki, okrzyki,
wykonuje gwalttowne niecelowe ruchy glowa. Skéra czysta bez zmian

patologicznych. Dieta lekkostrawna, cukrzycowa. Karmiony doustnie.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Wskaz u wyzej opisanego chorego najczesciej wystepujgce problemy
pielegnacyjne oraz sposoby ich rozwigzania.

2. Dokonaj oceny ryzyka wystgpienia odlezyn.

Zadanie 8

Chory lat 40. Encefalopatia hipoglikemiczna. Cukrzyca insulinozalezna. Stan po
tracheotomii. Chory lezacy, przytomny, nie nawigzujacy kontaktu logicznego,
prawdopodobnie niewidomy, czasami wydaje nieartykutowane dzwigki, okrzyki,
wykonuje gwalttowne niecelowe ruchy glowa. Skora czysta bez zmian

patologicznych. Dieta lekkostrawna, cukrzycowa. Karmiony doustnie.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:
1. Przedstaw pielegnowanie chorego z rurkq tracheotomijng.
2. Podaj w jaki sposob dbamy o utrzymanie droznosci rurki tracheotomijnej?



Zadanie 9

Chory lat 78, od kilku lat choruje na Chorobe Parkinsona. Jego stan
systematycznie si¢ pogarsza. Chodzi powoli stawiajagc drobne kroczki, méwi
cicho 1 niezrozumiale, wystepuje duza sztywnos$¢ migsniowa. Wymaga pomocy,

gdyz nie jest w stanie wykona¢ wielu czynnosci samoobstugowych.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Jakie dzialania opiekunczo-pielegnacyjne nalezy podejmowac u tego chorego.

2. Omow przygotowanie rodziny do sprawowania opieki nad chorym z chorobg
Parkinsona — podstawowe zasady sprawowania opieki.

Zadanie 10

Chora lat 82. Choroba nowotworowa ptuc. Kontakt stowno-logiczny zachowany.
Chora lezaca, na skoérze okolicy kosci ogonowej oraz pigtach wystepuje
zaczerwienienie. Chora pogodna, chetnie podejmuje rozmowe, opowiada
0 rodzinie. Niekiedy na podstawie mimiki twarzy obserwuje si¢ grymas
swiadczacy o bolu. Chora sporadycznie oddycha tlenem. Boi si¢ §mierci, wobec
czego rodzina nie chce Zzeby chora zostala poinformowana o chorobie

nowotworowe;j.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Jakie odregbnosci wieku starczego nalezy uwzgledni¢ w pierwszej kolejnosci
planujgc opieke w okresie terminalnym?

2. Wyjasnij na czym polega ocena ryzyka wystgpienia odlezyn.

Zadanie 11

Chora lat 82. Choroba nowotworowa ptuc. Kontakt stowno-logiczny zachowany.
Chora lezgca, na skorze okolicy kosci ogonowej oraz pigtach wystepuje
zaczerwienienie. Chora pogodna, chetnie podejmuje rozmowe, opowiada
0 rodzinie. Niekiedy na podstawie mimiki twarzy obserwuje si¢ grymas
swiadczacy o bolu. Chora sporadycznie oddycha tlenem. Boi si¢ §mierci, wobec
czego rodzina nie chce zeby chora zostala poinformowana o chorobie

nowotworowe;j.



Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Wyjasnij od czego nalezy wuzalezni¢ sposob i zakres informacji
o nieuchronnosci Smierci?

2. Omow skale oceny natezenia bolu oraz czynniki obniZajgce i podwyzszajgce
prog bolowy.

Zadanie 12

72-letni chory z gléwnym rozpoznaniem Choroba Alzheimera, Osteoporoza,
zostal objety opieka w stacjonarnym Domu Geriatryczno-Rehabilitacyjnym 6 lat
temu z powodu nasilajgcych si¢ zaburzen funkcji poznawczych.

Gléwnymi objawami chorobowymi s3: poglebiajace si¢ zaburzenia funkcji
poznawczych, ktorych skutkiem jest catkowity brak orientacji, bardzo
utrudniona komunikacja z innymi osobami (chory wypowiada niezrozumiate
sylaby, w tonie pelnym niepokoju, czesto agresywnym) 0raz niemozno$¢
samodzielnego wykonywania podstawowych czynnosci zycia codziennego.
Zaburzeniom tym towarzyszy nadpobudliwosci psychoruchowa przejawiajaca
si¢ m.in. nieustanng potrzebg chodzenia. Chod jest powolny, mate kroki, stopy sa
unoszone nisko nad podioze, wystgpuje przodopochylenie ciata.
Nadpobudliwo$¢ wyraza si¢ réwniez w roznych gestach konczyn gornych
I mimice, uporczywym zdejmowaniu ubrania, robieniu nieporzadku wokot
siebie. Chory ma dobry apetyt, chetnie przyjmuje positki i plyny, jednak
niesamodzielnie. Chory nie kontroluje wydalania moczu ani stolca. Przy
pozostawieniu chorego w ustalonej pozycji siedzacej na fotelu lub wozku,
czegsto wystepuja symptomy ochlodzenia ciata. Wsrod przyjmowanych lekow
sg m.in. Pridinol tabl. 5mg, Haloperidol (krople) 2mg, Calperos kaps. 400mg Ca,
Hydroxyzinum tabl. 10mg.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 13
71-letnia chora z rozpoznaniem choroba Alzheimera, nadci$nienie t¢tnicze,
przebyte 2-krotnie zapalenia pluc, zostata objeta opiekg w stacjonarnym Domu

Geriatryczno-Rehabilitacyjnym 3 lata temu z powodu nasilajacych si¢ zaburzen



funkcji poznawczych oraz niekontrolowanych wyj$¢ z domu i zaginig¢. Nie
moglta pozostawaé¢ samodzielnie bez opieki, jak réwniez wykonywaé
podstawowych czynnosci zyciowych.

Kontakt stowny z chorg jest utrudniony ale momentami mozliwy do nawigzania.
Na zadane proste pytanie chora odpowiada jednym stowem, cz¢sto prawidtowo
»tak” ., nie” ,,chodzmy”, ,,dobrze”, na zadane skomplikowane pytanie chora nie
umie odpowiedzie¢, powtarza wowczas sylaby fu-fu-fu”. Orientacja jest
zaburzona. Chora nie kontroluje oddawania moczu i stolca.

W nocy i rano chora intensywnie poci si¢. Podczas wstawania z 16zka czgsto
dochodzi do naglego zachwiania rownowagi i osunigcia si¢ pacjentki. Chora
moze chodzi¢, jednak ma ostabiong sil¢ migsniowq i zaburzenia rbwnowagi.

U chorej wystepuje nadpobudliwos¢ psychoruchowa przejawiajaca si¢ m.in.
nieustanng potrzeba spacerowania, wyrazang dotykaniem ndg, ubrania,
pochylaniem si¢ do przodu w fotelu.

W biezacym roku zanotowano dwa niekontrolowane wyjscia z domu
geriatrycznego i zaginigcie chorej. Cisnienie tetnicze krwi osigga $rednie
warto$ci okoto 170/100 mmHg. Przyjmowane leki: Aricept tabl.5 mg, Enarenal
10 mg, Nitrazepam tabl.10 mg.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowaé problemy pielegnacyjne u chorej
2. oraz przedstawié plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 14

90-letnia kobieta z rozpoznaniem zespoét otgpienny, depresja, osteoporoza, stan
po ztamaniu przezkrgtarzowym prawej kosci udowej 1 zespoleniu operacyjnym
w Domu Geriatrycznym przebywa od 3 lat. W 2004 roku stwierdzono ztamanie
szyjki kosci udowej prawej, ktore zespolono operacyjnie. Mozliwos¢ obcigzenia
konczyny operowanej wynosi w granicach 50%.

Orientacja w miejscu, czasie i otoczeniu jest zaburzona, kontakt logiczny,
stowny jedynie sporadycznie zachowany. Mowa jest niezaburzona.

Chora nie wykonuje samodzielnie zadnych podstawowych czynnosci zycia

codziennego. Podopieczna niech¢tnie przyjmuje positki i ptyny.



Od kilku tygodni wystepuja uporczywe zaparcia i wzdgcia. Kilkakrotnie po
positku zaobserwowano wymioty trescig zotagdkowa.

Stwierdzono rowniez obrzgk powiek i przekrwienie spojowek obu oczu.

Skoéra jest blada, wysuszona, podatna na uszkodzenia i samoistne przerwanie
cigglosci, wystepuje zanik tkanki podskornej. W okolicy kosci krzyzowej
1 szpary posladkowej stwierdzono stan zapalny sugerujacy odlezyng.
Podopieczna czg¢sto przebywa w jednej, ustalonej pozycji.

U chorej wystepuja zaburzenia nastroju zwlaszcza w godzinach porannych
i popotudniowych manifestujace si¢ gloSnym lamentowaniem, placzem,
skargami hipochondrycznymi.

Chora tegskni do swoich bliskich, w ciggu dnia wielokrotnie wyraza gotowo$¢ do
wyjazdu do domu.

Przyjmowane leki: Promazyna draz. 50 mg, Lactulosum syrop, Mibalin krople
do oczu, Dicortineff krople do oczu.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowaé problemy pielegnacyjne u chorej
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 15

82-letnia chora z rozpoznaniem Choroba Parkinsona, przebywa we wiasnym
domu pod opiekg corki. Chora, ktora dotychczas byta zorientowana w miejscu,
czasie i co do wlasnej osoby a takze sporadycznie, powolnie i logicznie
komunikowata si¢ - od wczoraj przestalta mowié, reagowaé na sytuacje
w otoczeniu i stracita apetyt. Chora przebywa w ustalonej pozycji siedzacej
na wozku dla 0s6b niepetnosprawnych lub fotelu.

Wyraznie manifestuja si¢ objawy parkinsonowskie drzenie spoczynkowe
konczyn gornych, sztywno$¢ migsniowa dotyczaca gldwnie migsni konczyn
gornych, dolnych oraz szyi co utrudnia wykonywanie podstawowych czynnosci
zyciowych. U chorej wystgpuja zaburzenia potykania. Objawia si¢ réwniez
spowolnienie psychoruchowe. Nastr6éj chorej jest obnizony, mimika uboga.
Twarz chorej jest zaczerwieniona, silniej ucieplona od pozostatych czesci ciata,

pokryta potem. Oddech jest powierzchowny, sptycony, przyspieszony.



Chora nie wyraza checi aktywizacji. W okolicy kosci krzyzowej obecna okoto
4-centymetrowej $rednicy zmiana patologiczna na skorze: rumien, obrzgk,
bolesnos¢, wystepuje ubytek naskorka i skory wiasciwej na glebokosci okoto
0,5 cm, szerokosci x dtugosci 1 cm X 2 cm, z rany wydostaje si¢ mierna ilos¢
plynu surowiczo-krwistego.

Przyjmowane leki: Madopar prolongatum tabl. 125 mg, Rispolept tabl. 2 mg.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowaé problemy pielegnacyjne u chorej
2. oraz przedstawié plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 16

56-letni me¢zczyzna choruje na stwardnienie rozsiane od 20 lat o przebiegu
nawracajgco-postepujacym. 3 lata temu mial miejsce ostry rzut choroby. Od tego
czasu chory jest niesamodzielny. Kontakt stowny-logiczny jest zachowany.
Wystepuja zaniki mig$niowe, bardzo ograniczone ruchy koficzyn goérnych
1 dolnych i wzmozZone napigcie migsniowe konczyn, przykurcze w stawach.
Brak koordynacji ruchow, drzenie zamiarowe, niezborno$¢ ruchow, zubozona
mowa. Pacjent nie przemieszcza si¢ samodzielnie. Na skorze plecow wystepuje
liczne zagniecenia faldéw, na obydwu pigtach 1 lokciach - odlezyny 1 stopnia
0 malych rozmiarach, obejmujace catg wielko$¢ danej struktury.

Karmiony jest przez PEG - przezskorng endoskopowg gastrostomie.

Wystepuje nietrzymanie moczu i zaparcia stolca.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorej
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 17

86-letnia pacjentka zostala przyjeta do szpitala w trybie naglym z powodu
nagtego upadku, wystepujacych zaburzen §wiadomosci, afazji. Rozpoznano udar
niedokrwienny mézgu. Choroby wspotistniejace to miazdzyca, otyto$¢. Obecnie
chora znajduje si¢ w 5 dobie po zdarzeniu. Orientuje si¢ w miejscu i czasie.
Chora jest §wiadoma, jednak ma trudnosci z wypowiadaniem stow. Parametry ze

strony uktadu krazenia i oddechowego w normie.



Wystepuje niedowtad konczynowy lewostronny o charakterze wiotkim. Chora
nie kontroluje oddawania moczu.
Przyjmowane leki: Vicebrol, Simvasterol 40, Polocard 150, ACC. Planowane

jest skierowanie pacjentki do zaktadu opiekunczo-leczniczego.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorej
2. oraz przedstawic¢ plan dziatan pielegniarskich z uwzglednieniem wczesnej
interwencji oraz opieki dlugoterminowe;j.

Zadanie 18

28-letni pacjent przebywa obecnie w oddziale opieki dlugoterminowej
z rozpoznaniem Tetraplegia, stan po uszkodzeniu rdzenia krggowego w odcinku
C5-C6, w przebiegu wypadku komunikacyjnego. Zdarzenie miato miejsce 4 tyg.
temu. Chory ma zachowang §wiadomos$¢. Z trudnoscig oddycha i porozumiewa
si¢. Do tchawicy zatozona jest rurka tracheotomijna. Chory z trudem odksztusza
obfita ilos¢ wydzieliny sluzowo-surowiczej pochodzacej z drzewa oskrzelowego.
Pacjent nie porusza samodzielnie konczynami i ma wieloodcinkowe zaburzenia
czucia powierzchniowego oraz glebokiego. Chory jest niedozywiony, tkanka
podskérna zanika. Od czasu urazu utracit 8§ kg masy ciata. W okolicy kosci
krzyzowej wystepuje odlezyna III stopnia 0 wymiarach 7 cm dtugosci, 5 cm
szerokosci 1 3 cm grubosci. Z rany wydostaje si¢ mierna ilos¢ wydzieliny
sluzowo-ropnej. W okolicy tokci 1 pigt wystepuja odlezyny 1 1 2 stopnia
nieznacznych rozmiaréw (obejmujacych obszar tych struktur). Chory nie
kontroluje wydalania moczu 1 stolca. Do pecherza moczowego zalozony jest
cewnik. Chory ma zatozony do zotadka zglebnik nosowo-zotadkowy przez ktory
jest karmiony. Oczekuje na zatozenie PEG.

Nastroj pacjenta jest wyraznie obnizony, niejednokrotnie chory wyraza
pragnienia samobojcze.

Czesto odmawia wspoipracy z personelem. Codziennie chory wyjmowany jest
z t0zka 1 sadzany na fotel oraz usprawniany przez fizjoterapeute.

Przyjmowane leki: Acard 75 mg, Coaxil, Lactulosum, Urosept, ACC, Vit. C
200 mg, Vit. B1, B6.

10



Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowacé problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawié plan dziatan pielegniarskich z uwzglednieniem opieki
diugoterminowej.

Zadanie 19

47 letnia kobieta zostata skierowana do oddzialu chirurgicznego z rozpoznaniem:
wole guzkowe nadczynne (gruczolak toksyczny). Wczesniej pacjentka byta
leczona w oddziale internistycznym i po uzyskaniu poprawy, oraz po
przeanalizowaniu wynikéw badan 1 konsultacji z chirurgiem zaproponowano jej
zabieg operacyjny. Obecnie pacjentka jest w pierwszej dobie po strumectomii.

Zglasza trudnosci w podnoszeniu gtowy, chrypke i uczucie kotatania serca.

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne oraz mozliwe
powiktania po operacji tarczycy U chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 20

Pacjent lat 37 zglosit si¢ z silnymi dolegliwosciami bolowymi w okolicy
nadbrzusza, promieniujagcymi do kregostlupa oraz uporczywymi nudnos$ciami
I wymiotami. W wywiadzie zanotowano naduzywanie alkoholu i spozywanie
thustych potraw. Rozpoznanie: ostre zapalenie trzustki. Zalozono sonde do

zotadka, podtaczono wlew kroplowy i podano leki p/bolowe.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawi¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 21

Pacjentka lat 48 w przesztosci leczyta si¢ na chorobe wrzodowa zotadka. Od
okoto roku utrzymuje si¢ brak apetytu. 6 miesigcy temu chora zaczgta odczuwac
niewielki bol w nadbrzuszu i uczucie petnosci nawet po matym positku. W tym
czasie stracita okoto 8 kg masy ciata. Po pojawieniu si¢ napadowych bolow,
ktorym towarzyszyly wymioty chora zostala skierowana do szpitala. Po

wykonaniu badan diagnostycznych lekarz poinformowat chora o koniecznosci
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wykonania zabiegu operacyjnego polegajacego na subtotalnej resekcji zotadka.
Chora byla bardzo =zaniepokojona z powodu swojego stanu zdrowia

i zaplanowanej operacji.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowad problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 22

Pacjentka lat 55 w ciggu ostatnich 3 lat skarzyla si¢ na objawy dyspeptyczne
i zle tolerowata thuste positki. Pewnego dnia rano obudzita si¢ z uczuciem goraca
1 silnym boélem w prawym gérnym kwadrancie jamy brzusznej, ponadto
dolegliwo$ciom tym towarzyszyty nudno$ci i wymioty.

U chorej rozpoznano kamicg pecherzyka zotciowego. Pacjentka miata wykonang
operacj¢ metoda tradycyjng — cholecystectomie, jest w pierwszej dobie po

zabiegu.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawi¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 23

Pacjent lat 48 przewieziony zostal do szpitala na ostry dyzur chirurgiczny. Skéra
jego jest blada, wilgotna, skarzy si¢ na nudnosci, zawroty glowy i bol
w nadbrzuszu. Tetno 100 ud./min., stabo napiete, RR 90/60 mmHg. U pacjenta

zdiagnozowano zylaki przetyku.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 24
Pacjentka 49 letnia (z obcigzajacym wywiadem rodzinnym) przyjeta do oddziatu
z powodu raka sutka prawego. Zostat u niej przeprowadzony zabieg operacyjny

polegajacy na odjeciu gruczotu sutkowego i1 usunigciu weztéw chlonnych dotu
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pachowego. Pacjentka w drugiej dobie po operacji, zglasza bol w ranie
pooperacyjnej, wystepuje obrzek limfatyczny konczyny gornej. Przewidywane

leczenie uzupetniajgce — chemioterapia.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowaé problemy pielegnacyjne u chorego
2.  oraz przedstawi¢ plan dziatlan pielegniarskich.

Zadanie 25

Pacjent lat 50 dwukrotnie (przed rokiem oraz dwa lata temu) byt operowany
z powodu polipow jelita. U chorego pojawily si¢ nastepujace objawy: bole
brzucha, wzdgcia, utrata taknienia. Kilka godzin temu chory zaczal odczuwaé
silne dolegliwosci bolowe jamy brzusznej w dolnej cze$ci jamy brzusznej,
ponadto wystgpity nudnos$ci 1 wymioty, narastajagce wzdecia brzucha
i niemozno$¢ oddania stolca. Wystapily wymioty, poczatkowo przejrzyste
zaczely by¢ zielono-brazowe o nieprzyjemnym zapachu pacjent skarzyt si¢ tez
na coraz wigksze pragnienie, sucho$¢ w ustach, nieprzyjemny smak. Lekarz

poinformowat pacjenta o konieczno$ci wykonania operacji w trybie nagtym.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawi¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 26

Pacjent 65 letni mieszkajgcy samotnie zostat przyjety do oddzialu z powodu raka
odbytnicy. Pacjent znajduje si¢ obecnie w drugiej dobie po operacji
z wytworzong kolostomig. Chory jest zaniepokojony stanem wtasnego zdrowia -

nie potrafi radzi¢ sobie z pielggnacja stomii.

Tresé¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.
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Zadanie 27

Podczas pozaru mieszkania oparzeniu ulegla 31 letnia kobieta. Po wstgpnym
zaopatrzeniu przez lekarza pogotowia ratunkowego znalazta si¢ w szpitalu.
W trakcie badania lekarskiego dokonano oceny stopnia i rozlegtosci oparzenia.
Skora twarzy i szyja chorej zaczerwieniona, obrzeknig¢ta, podczas badania
stwierdzono wyrazng przeczulice. Na skorze lewej reki i lewego boku widoczne
roznej wielko$ci pecherze wypetnione ptynem surowiczym, widoczne sg obszary
powierzchownej martwicy. Czg$¢ skory w tych miejscach jest bolesna przy
dotyku, w czesci natomiast obserwuje si¢ obnizone czucie bolu. Powierzchnia
oparzenia wynosi 25% powierzchni ciata. W trakcie badania chora dopytuje si¢
o swoich bliskich, ktorzy byli razem z nig w mieszkaniu. Zatozono wkhucie
dozylne, podano leki przeciwbolowe. Powierzchnia oparzenia zostala doktadnie
oczyszczona z brudu, usuni¢to resztki zniszczonego naskorka, miejsca te zmyto
fizjologicznym roztworem NaCl. Na oczyszczong powierzchni¢ przedramienia

1 ramie zatozono jatowy opatrunek, na twarz i szyje¢ opatrunek z Dermazinem.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 28

52-letnia pacjentka przyjeta do oddziatu z rozpoznaniem: stopa cukrzycowa. Od
20 roku zycia chora jest leczona z powodu cukrzycy. Po konsultacji
zdecydowano o koniecznosci wykonania amputacji chorej stopy prawej. Obecnie
pacjentka jest w trzeciej dobie po zabiegu, ptaczliwa, zrezygnowana, nie ma
apetytu, niech¢tnie poddaje si¢ rehabilitacji. Zgtasza bole fantomowe. Chora

mieszka samotnie, pomagajg jej znajomi.

Tresé zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawi¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 29
Pacjent 56 letni zostat przyjety do Szpitala z powodu nasilajacej si¢ duszno$ci

z odksztuszaniem gestej wydzieliny. Pacjent choruje na astm¢ oskrzelowa od 10
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lat. Przyjmuje systematycznie leki. W czasie napadu duszno$ci stosowal
inhalator z lekiem — Berotec.

W ostatnim tygodniu napady duszno$ci wystepowatly kazdej nocy, szczegdlnie
nad ranem i trwaty okoto 1 godziny, zawsze towarzyszy tym napadom niepokoj.
Pacjent nie pali papierosow od 5 lat. Alkohol pije rzadko.

W momencie przyjecia oddech szybki, powierzchowny i kaszel. Powloki skérne
blado-sine, przekrwione gatki oczne.

Cisnienie tetnicze krwi 160/100 mmHg; tetno 98/min., temperatura ciata
W normie.

Rozpoznanie: Stan astmatyczny u chorego z astma.

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowa¢ problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 30

Chora lat 58 przyjeta do szpitala z rozpoznaniem przewleklej niewydolno$ci
nerek. W ciggu ostatniej doby pacjentka oddata 400 ml moczu. Na konczynach
dolnych wystepuja obrzeki duzego stopnia. Stezenie kreatyniny wynosi
2,0 mg/dl.

Cisnienie tetnicze krwi 170/95 mmHg. U chorej stwierdzono niedokrwistosé.

Pacjentka skarzy si¢ na utrzymujace si¢ od kilku tygodni béle kostno-stawowe.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dzialan pielegniarskich.

Zadanie 31

U pacjentki lat 68 dwa lata temu rozpoznano cukrzycg, od roku leczong insuling.
Obecnie chorg przyjeto do szpitala z nastgpujacymi objawami: nadmierne
pragnienie, wielomocz, stezenie glukozy we krwi wynosi 320 mg%.

Rozpoznanie: niewyréwnana cukrzyca typu 2 leczona insuling
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Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Rozpoznaj problemy pielegnacyjne, przyczyne ich wystepowania oraz zaplanuj
dzialania.

2. Omow powiklania ostre w cukrzycy, przyczyne ich wystgpowania oraz
zaplanuj dziatania.

Zadanie 32
U pacjenta lat 45 miesigc temu rozpoznano cukrzyce. Chory leczony jest

insuling: Insulina Actrapid 3 x 6j, Insulina Insulatard 1 x 6j — godz. 22%

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Zaplanuj dzialania edukacyjne dotyczqce powiktan poznych w cukrzycy.
2. Przedstaw istote, cel badania — okreslenie stezenia hemoglobiny glikowanej.

Zadanie 33

Pacjent lat 47, u ktorego trzy lata temu rozpoznano marsko$¢ watroby, zostat
przyjety do szpitala z powodu narastajgcego wodobrzusza. U chorego wystepuje
zazOlcenie powlok skornych. Na skorze wida¢ $lady licznych zadrapan. Dzigsta
rozpulchnione 1 krwawigce.

Od 10 lat chory spozywa alkohol w duzych ilosciach, okresy abstynencji sg
bardzo krotkie.

Rozpoznanie: marsko$¢ watroby u chorego naduzywajacego alkohol.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 34

60 letnia pacjentka przybyta do szpitala z objawami nasilajacej si¢ dusznosci,
ostabienia oraz narastajagcych obrzgkow konczyn dolnych. Od 40 lat ma
rozpoznang wade zastawki mitralnej. Leczona zachowawczo. Obecnie tetno
niemiarowe 100 u/min, oddech ptytki, przyspieszony.

Rozpoznanie: niewydolno$¢ serca u osoby z wada zastawki mitralnej

I migotaniem przedsionkow.
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Tres¢ zadania egzaminacyjnego:
1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego

2. oraz przedstawic¢ plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 35

Jeste§ pielggniarka/pielegniarzem Srodowiska nauczania i wychowania
w gimnazjum, otrzymata§ znaczne S$rodki finansowe na wcze$niej opisany
projekt, ktore mozesz przeznaczy¢ na realizacj¢ programéw z zakresu edukacji
zdrowotnej. Zaplanowatas/tes cykl spotkan pt. ,,Uzaleznienia a zdrowie”.

Planujesz organizacje zajec.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic¢ problemy zwigzane z uzaleznieniem mlodziezy w gimnazjum.
2. Na jakie pytania nalezy sobie odpowiedzie¢ planujgc organizacje zajec
poswieconych uzaleznieniom?

Zadanie 36
Pracujesz w oddziale choréb wewngtrznych, gdzie pacjenci przebywaja
w oddziale przez dtuzszy czas, jednym z Twoich obowigzkéw jest zapewnianie

pacjentowi warunkoéw do spetniania dobrego samopoczucia.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne najczesciej wystepujgce u chorych.,
2. Okresl na jakie elementy nalezy zwroci¢ uwage zapewniajgc pacjentowi
dobre samopoczucie w oddziale wewnetrznym?

Zadanie 37

W promocji zdrowia najkorzystniejszym modelem jest model zorientowany na
zdrowie, nie mniej jednak nie jest to mozliwe do zastosowania w praktycznym
dziataniu. Pielegniarka podczas wykonywania zadan zawodowych najczesciej

ma kontakt z osobg chorg.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1.  Prosze wyjasni¢ na czym polega model zorientowany na chorobe?
2. Okresl najwazniejsze elementy modelu zorientowanego na zdrowie.
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Zadanie 38
W promocji zdrowia najkorzystniejszym modelem jest model zorientowany na
zdrowie, nie mniej jednak nie jest to mozliwe do zastosowania w praktycznym

dziataniu.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1.  Wyjasnij na czym polega model zorientowany na zdrowie?
2. Przedstaw czynniki ryzyka, na ktore nalezy zwroci¢ uwage W Srodowisku
zamieszkania pacjenta.

Zadanie 39

Pracujesz jako pielggniarka $rodowiska nauczania i wychowania, w ramach
realizacji planu dydaktyczno - wychowawczego szkoty zaplanowatas spotkania
poswigcone edukacji 1 promocji zdrowia w zakresie zachowan zdrowotnych

w zdrowiu i chorobie.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Wyjasnij na czym polega promowanie zachowan zdrowotnych W zdrowiu
I w chorobie?
2. Podaj roznice jaka wystepuje pomiedzy promocjq zdrowia a prewencjgq.

Zadanie 40

Edukacja zdrowotna to proces ksztaltowania postaw sprzyjajacych zdrowiu.
Pielggniarka realizujgc zadania z zakresu promocji zdrowia 1 edukacji
zdrowotnej zwraca szczegdlng uwage na wiedze podopiecznego z zakresu
zdrowia, umiejetnosci psychoruchowe w zakresie radzenia sobie z problemami

zyciowymi i zdrowotnymi oraz na postawe podopiecznego wobec zdrowia.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Jakie zastosujesz metody nauczania przekazujgc wiedze 7 zakresu promocji
zdrowia?

2. Podaj jakie elementy odgrywajq istotne znaczenie podczas ksztalftowania
postaw sprzyjajgcych zdrowiu?
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Zadanie 41

Chora zostata przyjeta do hospicjum 3 tygodnie temu z powodu silnych
dolegliwosci bolowych w podbrzuszu (VAS 8), wysokiej temperatury ciata
39,5°C, znacznego ubytku masy ciala 1 wyniszczenia oraz koniecznosci
intensywnego leczenia 5 odlezyn. W chwili obecnej chora na state przebywa
w 16zku, mocz odprowadzany jest z moczowodow za pomocg urostomii, do
pecherza moczowego zatozony jest cewnik na state, ktorym sptywa obfita ilos¢
wydzieliny §luzowo-krwisto-ropnej (okoto 300 ml/dobg). Chora odzywiana jest
przez gastrostomie. Skora na catym ciele jest wysuszona, blada, wyst¢puje zanik
tkanki podskornej. W okolicy kosci krzyzowej zlokalizowana jest odlezyna
4 stopnia wedlug Enisa i Sormiento o szerokosci okoto 10 cm i glebokos$ci
4 cm. Z koryta rany wydostaje si¢ obfita ilos¢ wydzieliny ropnej,
0 nieprzyjemnym zapachu. W okolicy kosci ogonowej i szpary posladkowej
odlezyna osigga rozmiary 3x5 cm oraz glgboko$¢ 2 cm, z rany wydostaje si¢
mierna ilo$¢ wysieku surowiczo-krwistego. Wzdhuz kregostupa na wysokosci
topatek wystepuja dwie odlezyny 2 stopnia, ubytek tkanki jest powierzchowny,
rozmiar odlezyn do 3 cm S$rednicy. Na lewej pigcie wystepuje odlezyna
0 rozmiarach 4x5x4 cm siggajaca tkanek glebiej lezacych - migsni, Sciggien
i kosci - z rany tej wydostaje si¢ obfita ilos¢ wydzieliny sluzowo-ropnej.

Glowne rozpoznanie lekarskie: rak pecherza moczowego. Stan po
chemioterapii.

Przyjmowane leki: Bupivacainum Hydrochloricum 0,125% przez cewnik co 4
godz., Durogesic: 75ug, Haloperidol krople 3x1 ml, na odlezyny w zalezno$ci
od stadium zaawansowania: Argosulfan 2% krem, do ptukania ran Metronidazol

roztwor do wlewow dozylnych, Alantan mas¢.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 42
Chory przebywa w oddziale hospicyjnym od dwoéch miesiecy. Zostat przyjety

Z powodu nasilajacych sie dolegliwosci bolowych glowy w okolicy skroniowe;j
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1 czgéci zuchwy po stronie prawej oraz kilkakrotnie w ciggu dnia wystepujacych
duzych napadéw padaczkowych

Obecnie chory skarzy si¢ na bole glowy, ktore majg charakter gniotacy, tepy, sa
bardzo dokuczliwe (VAS 9). Dolegliwosciom bolowym towarzyszy silny lek.
Okresowo pojawiaja si¢ duze napady padaczkowe trwajace kilka minut z peing
komponenta objawowa. Napady te nie sa poprzedzone zwiastunami. Ponadto
chory skarzy si¢ na brak apetytu. Jest bardzo przygnebiony i przerazony swojg
chorobg. Kontakt stowny, logiczny jest mozliwy do nawigzania lecz momentami
zwlaszcza w godzinach popotudniowych bywa utrudniony - wowczas chory jest
pobudzony, niespokojny.

Gléwne rozpoznanie lekarskie: chtoniak mozgu

Przyjmowane leki: Tramal tabl.150mg 3 x dz., Ketonal tabl.100mg 3 x dz.,
Clonazepam tabl. 2mg 1xdz., Mannitol 20% roztwér inj. iv. 1 x dz.,

Deksametazon roztwor inj.16 mg i.v. 1 x dz.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 43

Chory zostal przyjety do hospicjum z powodu wyniszczenia, silnych
dolegliwosci bolowych w okolicy nadbrzusza (VAS 8) promieniujacych do
plecow 1 topatki lewej a takze nasilajacej sie¢ dusznosci spoczynkowej. Chory
odczuwa brak apetytu, brak powonienia i czucia smaku oraz zapachu. Bardzo
niech¢tnie przyjmuje plyny, ttumaczac to uczuciem ,,pelnosci w zZotadku”
i1 nasycenia oraz utrudnionym polykaniem. W obrazie radiologicznym klatki
piersiowe] wystepuja powigkszone wezty chlonne piersiowe po stronie prawej
oraz catkowita niedodma pluca lewego. Duszno$¢ nasila si¢ przy kazdorazowe;j
zmianie pozycji ciala z lezacej do siedzacej oraz podczas proby chodzenia.
Dusznosci towarzyszy suchy, napadowy kaszel (nieraz kilkugodzinna czkawka)
oraz silny niepokoj. Celem ztagodzenia tych objawoéw chory korzysta
z koncentratora tlenu. Skora na catym ciele jest wysuszona, a na powierzchni

dloni oraz zewngtrznej czg¢éci obydwu przedramion i podudzi chory odczuwa
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silny $wiad skory. W miejscach tych obecne sg $lady po licznych zadrapaniach.
Chory cierpi na bezsenno$¢ — w nocy nasila si¢ §wiad skory.

Gléwne rozpoznanie lekarskie: Ziarnica zloSliwa. Pierwotny guz
zlokalizowany w okolicy we¢ztow chtonnych szyi. Stan po resekcji weztow
chtonnych szyjnych po stronie lewej. Stan po radioterapii. Stan po chemioterapii.
Przyjmowane leki: MST tabl.100mg 2xdz., Ketonal tabl.100 mg, Polfilin
prolongatum tabl. 0,6 g 2xdz.

Tresé¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.

Zadanie 44

Chory zostat przyjety do hospicjum po radioterapii paliatywnej. Po zabiegu
wystagpil na skorze miejscowy intensywny odczyn zapalny (popromienne
zapalenie skory), silne zaczerwienienie, obrzek i bolesno$¢ lewej strony szyi.
Guz zewngtrznie osiaga $rednicg¢ okoto 20cm. Do tchawicy jest zalozona na state
rurka tracheotomijna, przez ktorg wydostaje si¢ obfita ilos§¢ wydzieliny §luzowe;.
Zatozona rurka tracheotomijna utrudnia choremu porozumiewanie si¢, wigc
chcac przekaza¢ komunikat chetnie korzysta z notatek. Chory odzywiany jest
przez gastrostomi¢. Chory jest bardzo niechetny do jakiejkolwiek aktywnosci
1 rozmowy. Czgsto prezentuje zachowania agresywne (agresja slowna)
w stosunku do innych chorych i personelu.

Glowne rozpoznanie lekarskie: Ziarnica zlosliwa (guz zlokalizowany
w okolicy szyi).

Przyjmowane leki: Durogesic 75ug, Haloperidol krople 3x 1 ml., Nitrazepam
tabl. 5 mg 1xdz.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Prosze okreslic¢ i scharakteryzowac problemy pielegnacyjne u chorego
2. oraz przedstawic plan dziatan pielegniarskich.
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Zadanie 45
Pacjentka lat 35 zostala przyjeta do oddzialu wewnetrznego. Skarzy si¢ na
nudnosci, wymioty i bole brzucha. Wystepuja zaburzenia w funkcjonowaniu

ze strony uktadu pokarmowego.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Jakie pielegniarka powinna zgromadzi¢ dane niezbedne do okreslenia stanu
pacjenta w sferze biologicznej, psychicznej i spotecznej?

Zadanie 46
Pielegniarka pracujac w szpitalu stosuje rozne metody pielegnowania chorych.
Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze podaé roznice jakie istniejg pomiedzy tradycyjnym pielegnowaniem
a procesem pielegnowania?

Zadanie 47
W pielegniarstwie duza role odgrywa zrozumienie podopiecznego przez
pielggniarke, wlasciwe rozpoznanie problemow pielegnacyjnych w zakresie

zdrowia i choroby.

Tres$¢ zadania egzaminacyjnego:

Podaj jakie kategorie majq znaczenie przy formutowaniu misji pielegniarskiej

praktyki?

Zadanie 48
Pracujesz w oddziale neurologicznym, ktory uzyskat akredytacje¢ na 5 lat.
Akredytacja zwigzana jest nierozerwalnie z procesem doskonalenia

| zapewnienia jakosci.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Wyjasnij okreslenie akredytacji i jakosci.
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Zadanie 49

Pacjent lat 35 z rozpoznaniem zespot depresyjny zostal przyjety do oddziatu
psychiatrycznego. Pacjent ma obnizony nastrdj, wyst¢puje przygnebienie,
zniechecenie, trudno$¢ z zasypianiem, wielokrotne budzenie si¢ w nocy,

wczesne budzenie si¢ rano, ma zaniedbany wyglad zewnetrzny i otoczenia.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowac ich rozwigzanie.

Zadanie 50

Pacjentka lat 30 z depresja zostala przyjeta do oddzialu psychiatrycznego.
Z wywiadu wynika, ze u pacjentki wystgpuja mysli samobdjcze, zniechgcenie do
zycia, pesymistyczna ocena samego siebie, poczucie matej wartosci, rezygnacji,
brak sensu zycia, ma trudno$ci w nawigzywaniu kontaktu z otoczeniem,

nadmierne odosobnienie, bezczynnos$¢.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowac ich rozwigzanie.

Zadanie 51

Pacjentka, lat 40 ma depresje, leczy si¢ ambulatoryjnie, nie ma sity wsta¢ z t6zka
I nie wypelnia roli matki, Zony, jest spowolniata psychicznie i ruchowo,
wystepuje nieche¢ do przyjmowania positkoéw. Ma trudno$ci w zasypianiu

1 w nawigzywaniu kontaktu z otoczeniem.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowac ich rozwigzanie.

Zadanie 52

Pacjentka, lat 30 budzi si¢ prawie kazdej nocy po paru godzinach snu z uczuciem
braku tchu, biciem serca, uczuciem zawrotow glowy, dretwieniem rak
1 z lekiem, ze umiera. Probowata opanowac si¢, ale konczylo si¢ par¢ razy na
wezwaniu pogotowia, ktorego lekarz podawal zastrzyk uspokajajacy. Maz

pacjentki pracuje od trzech miesiecy za granicg. Przed dwoma miesigcami chora
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otrzymala z powodu zapalenia gardta zastrzyk, po ktorym wystapita ostra reakcja

alergiczna. Po paru dniach zaczely wystepowac wyzej opisane dolegliwosci.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne pacjentki.

Zadanie 53

Mezczyzna, lat 36 z majaczeniem zostat przyjety do oddziatu psychiatrycznego.
Z wywiadu wynika, ze pacjent ,,dziwnie” zachowywat si¢, byl niespokojny,
rozgladal si¢ 1 nastuchiwal. U pacjenta wystapit niepokdj ruchowy i Igk,
bezsennos$¢, zaburzenia orientacji w miejscu, czasie 1 otoczeniu. Uwazal, zZe

zonie 1 dzieciom grozi niebezpieczenstwo.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowa¢ ich rozwigzanie.

Zadanie 54

Pacjentka lat 21, studentka. Od trzech lat palita marihuang. W pierwszych dwoch
latach palita 1 lub 2 razy w miesigcu. W trzecim roku zatozyta hodowlg konopi
w domu, zaczegla pali¢ czgéciej. Na trzy miesigce przed hospitalizacja palita
codziennie. Ponadto cieta liscie i dodawata do satatek. Wystapity u niej ostre
objawy psychotyczne: leki, niepokoj, halucynacje wzrokowe, stuchowe, urojenia

postannictwa. Zostala przyjeta do oddzialu psychiatrycznego.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne pacjentki.

Zadanie 55

Pacjentka lat 79 z rozpoznaniem otgpienie zostala przyjeta do oddziatu
psychiatrycznego. Z wywiadu wynika, ze jest pobudzona, agresywna, zagubiona,
wychudzona, niezorientowana w czasie 1 miejscu. Wystepuje niepokoj

i zaburzenia snu.
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Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okreslic problemy pielegnacyjne i zaproponowaé ich rozwigzanie

(wybierz 3 problemy).

Zadanie 56

Pacjentka lat 30 z rozpoznaniem schizofrenia paranoidalna zostala przyjeta na
oddziat psychiatryczny. Zaobserwowano u pacjentki dziwaczne zachowanie,
urojenia prze$ladowcze i wielko$ciowe, omamy stuchowe, pacjentka nie chce

przyjmowac pokarmow i lekow.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowa¢ ich rozwigzanie.

Zadanie 57

Pacjent lat 28 ze schizofrenig paranoidalng zostata przyjeta do oddziatu
psychiatrycznego. Z wywiadu wynika ze jest spokojny, izoluje si¢ od innych
1 przewaznie spgdza czas samotnie, chwilami zupelnie bezczynny, nie dba

o higieng¢ osobistg 1 otoczenia.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowa¢ ich rozwigzanie.

Zadnie 58

Pacjent lat 32 z rozpoznaniem schizofrenia paranoidalna zostal przyjety na
oddziat psychiatryczny. Z wywiadu wynika, ze jest wrogo nastawiony do
personelu medycznego, wszyscy chca mu zrobi¢ krzywde, nie chce przyjmowaé
positkow, zamyslony, przewaznie milczy, bardzo czesto przeglada si¢ w lustrze

1 mowi, ze jest brzydki.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

Prosze okresli¢ problemy pielegnacyjne i zaproponowac ich rozwigzanie.
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Zadanie 59

Pacjent lat 40, chorujacy od dziecinstwa na przewlekla niewydolno$¢ nerek,
w ostatnim okresie skarzy si¢ na bol brzucha w okolicy pgpka, promieniujacy do
prawego dotu biodrowego. W izbie przyje¢ konsultujacy chirurg stwierdzit stan
podgoraczkowy, leukocytoze oraz objawy otrzewnowe i bolesno$¢ w punkcie

Mc Burneya.

Tresé¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Jakie rozpoznanie wstepne postawiono w Izbie Przyjec?
2. Jak nalezy przygotowac¢ pacjenta do zabiegu operacyjnego?
3. Jaki lek zwiotczajgcy nalezy przygotowac do zabiegu operacyjnego?

Zadanie 60

20-letni megzczyzna zostal pobity 1 doznal tepego urazu jamy brzusznej. Przed
zdarzeniem wraz z kolegami jadt obiad w pobliskiej restauracji. Konsultujacy
chirurg zakwalifikowal pacjenta do pilnego zabiegu operacyjnego z powodu
podejrzenia krwawienia do jamy otrzewnowej. Pacjenta przewieziono do Bloku
Operacyjnego 1 zespdl anestezjologiczny przystapit do szybkiej indukcji

znieczulenia ogdlnego.

Tres¢ zadania egzaminacyjnego:

1. Jakie problemy najczesciej mogg wystgpic u tego pacjenta?
2. Zaplanuj opieke pielegniarskq nad pacjentem.
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