Engedélyszam: 27905-2/2011/EAHUF

2409-10 Beavatkozasok, intenziv ellatasok kévetelménymodul
szb6beli vizsgafeladatai

1. feladat

Az osztélyvezetd féndvér Ont kéri meg, hogy a kdvetkezd osztalyos tovabbképzésen a beteg
megfigyelés szempontjairdl tartson eléadast. Tartsa meg el6adasat, amelyben emelje ki az
intenziv osztalyos betegmegfigyelés sajatossagait!

El6adasaban a kovetkez6 szempontokra térjen ki:
— a monitorozas fogalma
— a monitorozasi folyamat részei
— az idedlis klinikai monitor jellemzdi
— low-tech monitorozas
— high-tech monitorozasi lehet6ségek
— kvalitativ mérésformak a betegmegfigyelés soran
— kvantitativ mérésformak a betegmegfigyelés soran
— a dokumentalas jogi vonatkozasai

2. feladat

Az apolasi igazgato felkéri Ont, hogy egy intézményen beliili tovabbképzési sorozat kereté-
ben beszéljen az életveszélyes ritmuszavarokrol, azok felismerésérdl a cardioversiordl vala-
mint a cardiovertalt beteg apolasarol.

ElGadasat a kovetkezd szempontok szerint tartsa meg!
— a sziv ingerképzo és ingervet6 rendszere
— intenziv osztdlyos ellatast igényld ingerképzési és vezetési zavarok és tiinetei
— a cardioversio indikacioi
— a cardioversio kivitelezéséhez sziikséges eszk6zok
— a cardioversio kivitelezése
— szakapoldi teendOk a beavatkozas el6tt, alatt és utan (kilonds tekintettel a beteg és az
egészségligyi személyzet védelmére és a munkavédelmi szabalyok betartasara)
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2409-10 Beavatkozasok, intenziv ellatasok kévetelménymodul
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3. feladat

Munkahelyére anesztezioldgiai és intenziv szakapold képzésben résztvevl tanulok érkeznek.
On kapja azt a feladatot, hogy beszéljen nekik az artérias és vénas kanilokrol, kiilonds tekin-
tettel azok kezelésére, gondozasara. Tartsa meg a tajékoztatét szamukra!

Tajékoztatdjaban a kovetkez6 szempontok legyenek az iranyaddak:

az artéria kantilalas indikacidja, kontraindikacioja
az artérias kaniil és a trombdzis kialakulasanak osszefiiggése, ajanlott kaniil méret gyer-
mekkorban

az artérias kanil gondozasnak szempontjai
betegkdvetés dekaniilalast kbvetben

a centralis helyzet(i véna definicidja

centralis vénakaniil fajtai

a centralis vénakanil funkcioi

gydgyszeradagolas centralis vénakanilon keresztiil
a kanll feltoltés szabalyai

centralis vénakaniil és kérnyékének gondozasa
altalanos szabalyok a kaniilok alkalmazasa soran

4. feladat

On draadd tanar egy olyan iskolaban, ahol anesztezioldgiai és intenziv szakapol6 képzés fo-
lyik. A mai éra anyaga az invaziv és noninvaziv nyomasmérés és a nyomasértékek értelme-
zése. Tartsa meg elGadasat!

Az el6adas soran az alabbi szempontokat vegye figyelembe:

az indirekt nyomasmérés standard technikaja
az invaziv nyomasmérés definicidja

a folyamatos invaziv nyomasmeérés indikacioi

a kisvérkori nyomas mérésének lehetdségei

a CVP nagysagat befolyasold tényezok

a perctérfogat valtozasait befolyasold tényezok
a perctérfogat alapjan szamithatd értékek

a periférias érellendllas ndovekedésének oka

a periférias érellenallas csokkenésének oka
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5. feladat

Egy 3 éves gyermeket szallit a ment6 az intenziv osztalyra. Az agyba helyezést kdvetben a
gyermek keringése 0sszeomlik, a mentok altal biztositott periférias véna mar az atvételkor
ateresztett, jelenleg hasznalhatatlan. A periférias vénabiztositas harom alkalommal sikertelen
volt, az orvos intraossealis technika alkalmazasa mellett dont. Ismertesse az osztalyon lévo
tanuldknak a beavatkozas lényegét és a kapcsolddd szakapoldi feladatokat!

Az

ismertetés soran az alabbi szempontokat vegye figyelembe:

az intraossealis technika Iényege

az intraosszealis eszk6z behelyezésének indikacidja

az intraossealis t(i ismérvei, behelyezésének lehetdségei

az intraossealis tli behelyezésének kontraindikacoi

leggyakrabban hasznalt helyek az intraossealis t(i bevezetésére

a behelyezés eszkozei

a beteg pozicionalasa

folyadék és/vagy gyogyszer bejuttatasa intraossealis tlin keresztiil
lehetséges szovodmények és ezek elkeriilése

6. feladat

Az osztélyvezetd fondvér Ont kéri fel, hogy osztdlyos tovabbképzés keretében tartson eld-
adast a noninvaziv lélegeztetéssel kapcsolatos szakapoldi feladatokrdl. Tartsa meg az el6-
adast!

Az el6adas soran a kovetkezokre térjen ki:

a noninvaziv lélegeztetés indikacidja, kontraindikacidja gyermekkorban

a noninvaziv lélegeztetés tipusai

az orrba helyezheto eszkoz el6nyei

a maszk rogzitésének szabalyai

bérapolas a lélegeztetés soran

noninvaziv lélegeztetés a gépi lélegeztetdrdl torténd leszoktatas idoszakaban, kapcsolddo
szakapoldi feladatok

a beteg monitorizalasa noninvaziv lélegeztetés soran

dokumentacios feladatok
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7. feladat

On egy tovabbképzd el6adas sorozaton vett részt, amelynek témaja a gépi lélegeztetés és az
ezzel kapcsolatos szakapoldi teend6k voltak. Az Osztalyvezeto fonovér megkeéri, hogy a ko-
vetkez6 osztalyos tovabbképzésen szamoljon be az el6adas sorozaton hallottakrdl. Tartsa

meg beszamolojat!

A beszamold soran a kdvetkez6 szempontokra térjen ki:
— a gépi lélegeztetés fogalma, indikacidi

Iélegeztetd gépek tipusai, a ventilacié mddjai

a gépi lélegeztetéssel kapcsolatos szovédmények

a belégzési nyomas emelkedés és a légzési volumen csokkenésének lehetséges okai,
apoldi teendok

éberallapoty, géppel lélegeztetett, beteg gyermekkel torténd kommunikacio lehetGségei
szakapoldi teendok a lélegeztetd géprol torténd leszoktatas soran

az apolasi protokollok helye, szerepe az intenziv ellatasban

8. feladat
Magyardazza el az osztalyon gyakorlatukat téltd gyermek anesztezioldgiai és intenziv szakapo-
16 tanuldknak a gépi Iélegeztetésben részesiilo beteggel kapcsolatos szakapoldi feladatokat!

A magyarazat soran a koévetkezoket fejtse ki:

lélegeztetd gépek tipusai, a ventilacié madjai

leggyakrabban hasznalatos Iélegeztetési tipusok gyermekkorban

az apolasi protokollok helye, szerepe az intenziv elldtasban, kiilonds tekintettel a gépi
|élegeztetésre szoruld beteg esetében

a beteg pozicionalasnak, mobilizalasanak fontossaga gépi lélegeztetés soran

a léguti valadék eltavolitdsanak szempontjai, lehetséges szovédmények a beavatkozas
soran

az endotrachealis tubus és kdrnyékének gondozasa

nosocomialis infekcid gépi lélegeztetés soran, |€gzOkor csere fontossaga a megel6zésben
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9. feladat
Az osztalyvezetd fonovér felkéri, hogy a kdvetkez6 osztalyos tovabbképzésen beszéljen a lé-

legeztetett beteg megfigyelésérdl és sziikségleteinek kielégitéséral.
Tartsa meg az eléadasat!

Az el6adas soran a kovetkezdkre térjen ki:
— az oxigenizacié monitorozasa és jelentésége
— a vérgazanalizis jelentosége gépi Iélegeztetés soran
— borszin, bérhdmérséklet, bornedvesség megfigyelésének fontossaga, lehetséges eltéré-
sek és ezek okai
— a ventilacié hatékonysaganak vizsgalati modszerei
— kilégzés végi széndioxid értékek (normal, koros)
— a megnovekedett, illetve alacsony ETCO, lehetséges okai
— mesterséges taplalas fogalma, lehetséges okai, formai
— a gyomorba torténd taplalas felépitése, apoldi teendok

10. feladat )
Felkérik Ont az Apoldk napja alkalmabdl megrendezésre keriild tudomanyos (ilésen egy el6-

adas megtartasara. Az eléadas témaja: A beteg monitorizalasa, a tudatallapot, a magatartas
és a fajdalom megfigyelése. Tartsa meg eléadasat!

El6adasaban a kovetkezokre térjen ki:
— a beteg megfigyelés fogalma, célja, a megfigyelés kritériumai
— apoldi célok és feladatok a betegmegfigyelés soran
— a tudatallapot felmérése
— a beteg magatartasanak megfigyelése
— a fajdalom felmérése és monitorizalasa csecsemok és gyermekek esetén
— a fajdalommal kapcsolatos megfigyelési szempontok
— a fajdalom, mint 6todik vitalis paraméter és megjelenitése az apolasi dokumentacioban
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2409-10 Beavatkozasok, intenziv ellatasok kévetelménymodul
szb6beli vizsgafeladatai

11. feladat

Az intenziv osztalyra aneszteziologiai €s intenziv szakapol képzésben résztvevd tanuldk ér-
keznek. On kapja a feladatot, hogy beszéljen nekik a hemodinamikai monitorizalasrdl és a
hozza kapcsolddd szakapoldi feladatokrdl. Tartsa meg tajékoztatojat!

Tajékoztatdjaban a kovetkez6 szempontokra térjen ki:

12.

az invaziv monitorozas fogalma, fajtai

a PICCO mddszer Iényege, az eljaras soran mérhetd paraméterek

a kivitelezéshez sziikséges eszkdzok

szakapoldi teend6k a monitorizalashoz sziikséges beavatkozasok soran
specialis szakapoloi teenddk a rendszer fenntartasa soran
sziikségletek kielégitése hemodinamikailag instabil beteg esetén

nem vart események felismerése, teendok az elharitas soran
dokumentacios feladatok

feladat

On draadé tanar, egy olyan iskolaban, ahol gyermek anesztezioldgiai és intenziv szakapold
képzés folyik. A mai éra anyaga a légzés monitorizalasa. Tartsa meg az el6adasat!

El6adasaban térjen ki az alabbi szempontokra:

a légzés megfigyelése csecsem6 és gyermekkorban, normal értékek

kéros légzéstipusok, lehetséges okok

a légzési hang megitélése (eszkdznélkiili, eszkozos)

a légzés monitorizalasa, kapnometria, monitoros Iégzésszamlalas, teend6k, ha a gorbe
nem értékelhetd

a pulzoximetria célja, elve, a mérést befolyasold tényezok, vérgaz analizis normal és ko-
ros értékei

a kohogés és a kdpet megfigyelésének jelentésége az intenzivosztalyos ellatas soran
szakapoldi teenddk koros Iégzési hang esetén

a légzés megfigyelésével kapcsolatos dokumentacids feladatok
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2409-10 Beavatkozasok, intenziv ellatasok kévetelménymodul
szb6beli vizsgafeladatai

13. feladat

A mai napon helyeztek at a gyermek intenziv osztalyra egy 5 éves, 18 kg-s szomatomen-
talisan retardalt, tracheostomizalt gyermeket veseelégtelenséggel.

Az osztalyon tartdzkodd apold tanuldknak a beteg ellatasa soran magyarazza el a kévetkezo-
ket:

— a homeosztazis 6sszetevoi, vizterek

— a beteg napi folyadék egyenlegének kiszamitasa

— fokozott folyadékvesztést befolyasold tényezdk

— a folyadék egyensuly vizsgalata fizikalis médszerekkel

— a folyadék egyensuly vizsgalata egyéb mddszerekkel

— Oradiuresis mérése, specialis apoloi teenddk

— a testsuly kontrolldlasanak lehet6ségei az intenziv osztalyon

— dokumentacios feladatok (mit, miért?)

14. feladat
Az intenziv osztdlyra, egy szepszis talajan kialakuld, sok szervi elégtelenségben szenved6 10
honapos csecsemd érkezett. Jelenleg oligo-anurias, ezért hemodializisre van sziiksége. Az

osztalyon gyermek anesztezioldgiai és intenziv képzésben résztvevd tanuldk vannak gyakor-
laton.

Magyarazza el nekik a kbvetkezbket:
— a homeosztazis dsszetevoi, vizterek
— a folyadék egyensuly vizsgalata fizikalis médszerekkel
— a folyadék egyensuly vizsgalata egyéb mddszerekkel
— oligo-anuria fogalma
— hemodializis fogalma, alapelve
— a kivitelezéshez sziikséges beavatkozasok, eszkdzok, szakapoloi teenddk
— nem vart események felismerése a hemodializis soran, szakapoldi teenddk az elharitas
soran
— beteg sziikségleteinek felmérése
— szlkséglet kielégités
— a testsuly kontrollalasanak lehetGségei az intenziv osztalyon
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15. feladat

A m{tében egy 2 éves gyermek, ASA 1., Mallampati beosztas 1., inguinalis sérvm(itétjére ké-
sziilnek. Az altatd orvos laringealis maszkot kér a narkdzis alatti szabad légutbiztositashoz.

Magyarazza el az On mellé beosztott gyermekapold tanulénak a kdvetkezdket:
— a szabad |égut definicidja, lehetséges Utjai (noninvaziv, invaziv)
— alternativ eszkdzok
— a laringedlis maszk hasznalatanak el6nyei
- a laringedlis maszk hasznalatanak indikacioi, kontraindikacidi az anesztezioldgiai gyakor-
latban
— a gége maszk bevezetése el6tti teendok
— a bevezetés mddszerei
— a helyes és helytelen maszkpozicié megallapitasa
— nem vart események, lehetséges hibaforrasok

16. feladat

A mai nap folyaman egy 3 éves laryngitis subglotticaban szenvedd gyermeket helyeztek az
intenziv osztalyra. Az elmult 6rakban allapota rosszabbodott, vérgaz értékei romlottak, ezért
endotrachealis intubdcié valt sziikségessé. A Iélegeztetd géphez torténd csatlakozés elétt On
ballonos |élegeztetést végez. Magyardzza el az osztalyon gyakorlatukat toltd6 gyermek
anesztezioldgiai és intenziv szakapold tanuldknak az endotrachealis intubacioval és a tubuson
at torténo lélegeztetéssel kapcsolatos szakapoldi feladatokat!

A magyarazat soran térjen ki a kovetkezokre:
— a szabad légut fogalma, lehetséges Utjai
— a léguti elzarddas leggyakoribb okai
— a nehéz légut okai, formai, megitélése
— a triple airway maneuver |épései
— az endotrachealis intubacio6 célja
— endotrachealis tubus fajtak
— endotrachealis intubacid indikacidi, kontraindikacidi, szovédményei
— szakapoldi teendbk endotrachealis intubacié el6tt
a ballonos lélegeztetés indikacidi, kontraindikacidi
a ballonos lélegeztetés szempontjai csecsemd és gyermekkorban
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feladat

On 6raadé tanar, egy olyan iskolaban, ahol gyermek anesztezioldgiai és intenziv szakapold
képzés folyik. A mai 6ra anyaga az invaziv és noninvaziv nyomasmérés és a nyomasértékek
értelmezése, kiilonos tekintettel a koponyadri nyomasmérésre.

A kovetkezd szempontok alapjan tartsa meg el6adasat:

az intracranialis nyomast meghatarozé koponyal(iron beliili komponensek
az intracranialis nyomésfokozéda’s Iehetséges okai, tlinetei

az intracranialis nyomas mérésének lehetdségei

szakapoldi feladatok a vizsgalat el6tt, alatt és utan

a beteg pozicionalasanak fontossaga

agynyomas fokozddasban szenvedo beteg sziikségleteinek kielégitése
dokumentacids szempontok

18. feladat
On az apoldk napja alkalmabdl rendezend6 tudomanyos (lésre az izolalt koponyasériilt ella-
tasanak ismertetésével késziil. Tartsa meg el6adasat!

El6adasa soran a kévetkez6 szempontokra térjen ki:

az intracranialis nyomasfokozodas lehetséges okai, tiinetei

az intracranialis nyomasfokozddas kezelésének maédjai

extracellularis agyodéma korélettani okai

az agyi oxigenizacié monitorizalasanak lehetdsége és jelentésége

a Bullbus juguli oximetria indikacioi, konraindikacidi

nem vart események felismerése a kaniil bevezetést kdvetoen, szakapoldi részvétel az
elharitasukban

szakapoldi feladatok a Bullbus juguli oximetrias vizsgalat elott

a beteg pozicionalasanak fontossaga

agynyomas fokozddasban szenvedd beteg sziikségleteinek kielégitése
dokumentacios szempontok
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19. feladat

A sebészeti m{itoben hoInap egy Pectus excavatum ml'jtétet terveznek Az aneszteziolégus

hoz, illetve a m(itét utani fajdalomcsillapitas kivitelezéséhez. Magyarédzza el az On mellé be-

osztott tanuldnak az epiduralis érzéstelenités lényegét, az epiduralis kaniil alkalmazasat!

A magyarazat soran a kovetkezokre térjen ki:

— gerinckozeli érzéstelenités fogalma, formai, indikacidi, kontraindikacioi

— altalanos anesztézia és gerinckdzeli anesztézia eldnyei a mlitét alatt és a posztoperativ

szakban
— a beavatkozas helye szerinti punkcids helyek megvalasztasa

— a kanil benntarhatdsaganak ideje, szakapoldi teendok a kandil eltavolitasakor

— szakapoldi teenddk a beavatkozas el6tt, alatt és utan

— nem vart események felismerése, szakapoloi teenddk az elharitasuk soran

— dokumentacids feladatok

20. feladat

Az osztalyvezetS féndvér felkéri Ont, hogy a kdvetkezd osztalyos tovabbképzésen beszéljen

az életveszélyes ritmuszavarokrél és azok felismerésérél, a cardioversiorol,

cardiovertalt beteg apolasarol.

ElGadasat a kovetkez6 szempontok szerint tartsa meg:
— a sziv ingerképzo és ingerveto rendszere

— intenziv osztalyos ellatast igényl6 ingerképzési és vezetési zavarok és tiinetei

— a cardioversio indikacioi
— a cardioversio kivitelezéséhez sziikséges eszk6zok

— a cardioversio kivitelezése, szakapoloi teenddk a beavatkozas el6tt, alatt és utan
— monitorizalas sziikségessége és mértéke a beavatkozast kovetéen

— a cardiovertalt beteg sziikségleteinek kielégitése
— a dokumentalas jogi vonatkozasai

valamint a

’_,d—

\;Q‘i\ In(}&[{ e

W e.,\ %
(i as

)

3 Ay s
- 1T i
- g r
= < I

Hitelesitve: N

Rauh Edit
mb. foigazgato-helyettes,
GYEMSZI ETI Fbigazgatosag

C:

10



Engedélyszam: 27905-2/2011/EAHUF
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21. feladat

On kapja a feladatot, hogy az osztalyon tartdzkodd onkoldgiai szakképzésben résztvevd tanu-
loknak beszéljen az artérias és vénas kantilokrol, kiilonos tekintettel azok kezelésére, gondo-
zasara.

Tajékoztatdjaban a kovetkezOk legyenek az iranyaddak:
— az artéria kanulalas indikacidja, kontraindikacioja
— a beavatkozas jogi vonatkozasai
— betegmenedzsment a beavatkozas el6tt és ennek jelentosége
— fajdalomcsillapitas a beavatkozas soran
— az artérias kanil gondozasnak szempontjai
— nem vart események felismerése, elharitasuk
— a centralis helyzet(i véna definicidja
— centralis vénakaniil fajtai
— a centralis vénakanil funkcioi
— gydbgyszeradagolas centralis vénakanilon keresztiil
— centralis vénakandl és kérnyékének gondozasa
— altaldnos szabdlyok a kaniilok alkalmazasa soran, kilonos tekintettel a véraram fert6zés
elkertilésére

22. feladat

Ment6 szdllitia otthonabdl az intenziv osztalyra a nagyon rossz allapotu szeptikus killem(
csecsemoOt, akinél az agyba helyezést kovetden teljes keringés, légzés ledllast észlelnek.
Azonnal megkezdik az emeltszint( Gjraélesztést (PALS), mely 35 perc elteltével sikerhez ve-
zet, a gyermek légzése és keringése visszatér. Mondja el az osztalyon lévd tanuldknak a be-
avatkozas lényegét és a kapcsolddd szakapoloi feladatokat!

Az ismertetés soran az alabbi szempontokat vegye figyelembe:

a légzés és/vagy keringés leallas felismerése

a PALS lépései

- az intraossealis technika Iényege, helye szerepe az Ujraélesztés soran
— leggyakrabban hasznalt helyek az intraossealis tl bevezetésére

— folyadék és/vagy gyodgyszer bejuttatasa intraossealis tlin keresztiil

— az emeltszint(i Ujraélesztés eszkbzei, gyogyszerei

— neuroprotekcio fogalma, fontossaga, kivitelezése

— az Ujraélesztésen atesett beteg sziikségleteinek kielégitése

— dokumentacios teenddk
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23. feladat

A tegnapi napon keriilt felvételre a sebészeti m(it6bdl egy 3 éves pleuropneumonias gyer-
mek, akinél a pleuralis folyadékgyiilem miatt, a jobb oldalon, Video Asszisztalt Thoracoscdpia
(VATS) tortént. A beavatkozas soran mellkasdrént helyeztek be, majd ezt kbvetéen centralis
vénakaniilt is kapott. A gyermek jelenleg is lazas, per os nem akar fogyasztani még folyadé-
kot sem. A bakteridlis fert6zés kovetkeztében bélmiikddése ledllt, jelentés gyomor atdnidja
van.

Az osztalyon gyakorlatukat végz6 szakapold tanuldknak adjon felvilagositast a kovetkezokrol:
— mellkasdrenalt, szeptikus gyermek sziikségleteinek kielégitése
— szakapoldi feladatok a mellkasi drénnel és a szivérendszerrel kapcsolatban
— nem vart események felismerése, teendok az elharitas soran
— a pozicionalas és a mellkasi fizioterapia fontossaga
— a szakapolo altal is végezhet? fizioterapias eljarasok, és ezek eszkozei, hasznalatuk
— szakapoldi feladatok a gyomor atdniaval, a gyomoririilés eldsegitésével kapcsolatosan

24. feladat

Egy nem régiben ellatott, majd haldllal végz6do eset kapcsan feljelentést tettek a gyermek
szillei. Az ligyet szakértOk bevonasaval vizsgaljak és kérik a gyermek egészségligyi dokumen-
tacidjat. A bekildés el6tt az osztalyvezeto fénévér atnézte a dokumentaciot és sok hianyos-
sagot tapasztalt. Ezért megkéri Ont, hogy a kdvetkezd osztalyos tovabbképzésen beszéljen
az Egészségligyi torvény, valamint az Egészségligyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes ada-
tok kezelésérdl és védelmérdl szolo torvény idevagd rendelkezéseirdl.

Az elGadast a kdvetkezd szempontok szerint tartsa meg:
— az egészségligyi dokumentacié fogalma, részei
— az egészségligyi dokumentacié tartalma
— az egészségligyi dokumentacio részeként megbrzendd anyagok
— az egészségligyi dokumentacié kovetelményei
— az egészségiigyi dokumentacio tarolasa
— az apolasi dokumentacid és a biztonsagos betegellatas kozotti dsszefliggések
— egészségligyi és személyazonositd adat fogalma
— a személy azonositasara alkalmas adatok
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25. feladat

Az intenziv osztalyon gyermek anesztezioldgiai €s intenziv szakapolé képzésben résztvevd
tanuldk vannak gyakorlaton. Az osztalyvezeto fondvér megkéri Ont, hogy beszéljen nekik az
invaziv és noninvaziv nyomasmérésrdl, a betegek monitorizalasarol az intenziv osztalyon.

A tajékoztatast a kovetkezd szempontok szerint tartsa meg:

a monitorozas fogalma

a monitorozasi folyamat részei

az idedlis klinikai monitor jellemzéi

az invaziv nyomasmérés definicidja

a folyamatos invaziv nyomasmérés indikacidi

a CVP nagysagat befolyasold tényezok

a perctérfogat valtozasait befolyasold tényezok
a perctérfogat alapjan szamithatd értékek
szakapoldi teenddk eltérés esetén

a mért adatok dokumentalasa

26. feladat )
Az apolasi igazgatd felkéri Ont, hogy egy szakdolgozdi tovabbképzési sorozat keretében be-
széljen a szakmai protokollok szerinti apolasrél a gépi lélegeztetés soran.

ElGadasat a kovetkez6 szempontok szerint tartsa meg:

|élegeztetd gépek tipusai, a ventilacié mddjai

leggyakrabban hasznalatos Iélegeztetési tipusok gyermekkorban

az apolasi protokollok helye, szerepe az intenziv elldtasban, kiilonds tekintettel a gépi
|élegeztetésre szoruld beteg esetében

a léguti valadék eltavolitdsanak szempontjai, lehetséges szovédmények a beavatkozas
soran

az endotrachealis tubus és kdrnyékének gondozasa

decubitus megeldzés |élegeztetett betegnél

nosocomialis infekcid veszélye, kivédése gépi lélegeztetés soran, 1égzokor csere fontos-
saga a megel6zésben

az oxigenizacié monitorozasa és jelentésége

borszin, bérhémérséklet, bornedvesség megfigyelésének fontossaga, lehetséges eltéré-
sek és ezek okai

a ventilacié hatékonysaganak vizsgalati modszerei
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27. feladat
Egy 4 éves gyermeket szdllitanak az intenziv osztalyra etilénglikol mérgezéssel. A gyermek
két nappal ezel6tt 1 dl fagyallot ivott meg, amit otthon a sziil6k Uditds lvegben taroltak. Er-

kezésekor mar anurids, hemodializisre szorul. Az osztalyon gyakorlaton lévé apold tanuldk
vannak.

Magyarazza el nekik a kbvetkezbket:
— a homeosztazis dsszetevoi, vizterek
— a folyadék egyensuly vizsgalata fizikalis médszerekkel
— anuria fogalma
— vesepotld eljarasok
— hemodializis fogalma, alapelve
— a kivitelezéshez sziikséges beavatkozasok, eszkdzok, apoloi teenddk
— nem vart események felismerése a hemodializis soran, apoloi teendok az elharitas soran
— beteg sziikségleteinek felmérése, sziikséglet kielégités
— a testsuly kontrollalasanak lehetGségei az intenziv osztalyon
— dokumentacids szempontok, kiilonos tekintettel a testsuly alakulasara

28. feladat

30. gesztacids hétre sziiletett korasztilottet apol, aki IRDS miatt gépi lélegeztetésre szorul és
Surfactant kezelésben is részesiilt. Magyarazza el az osztalyon gyakorlatukat tolt6 gyermek
anesztezioldgiai és intenziv szakapol6 hallgatoknak a gépi Iélegeztetésben részesiilo koraszi-
|6ttel kapcsolatos szakapoloi feladatokat!

A magyarazat soran a kdvetkez6 szempontokra térjen ki:

lélegeztetd gépek tipusai, a ventilacié mddjai

— leggyakrabban hasznalatos lélegeztetési tipusok korasztilott esetében

— a gépi lélegeztetéssel kapcsolatos szovédmények

— a belégzési nyomas emelkedés és a |égzési volumen csdkkenésének lehetséges okai,
szakapoldi teendok

— az apolasi protokollok helye, szerepe az intenziv elldtasban, kiilonos tekintettel a Sur-
factant kezelésben részesiilt és a gépi |élegeztetésre szoruld koraszlilott esetében

— az endotrachealis tubus és kornyékének gondozasa korasztilottek esetében
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29. feladat

Munkahelyén egy 4 éves Werdnig-Hoffmann-betegségben szenvedd, tracheotomizalt, gépi-
lélegeztetésre szoruld gyermeket apolnak. Tekintettel arra, hogy szajon at nem taplalhatd
Percutan Endoszkdpos Gasztrosztdoma (PEG) kialakitasara is sorkeriilt. Most hazaadasat ter-
vezik. On kapja a feladatot, hogy az anyukat edukalja a gyermek otthoni dpolasaval kapcso-
latban.

Az edukaciét a kovetkez6 szempontok figyelembevételével tartsa meg:
— a lélegeztetd gép miikddése
— teenddk a lélegeztetd gép riasztasa esetén
— a kanliltisztitas szabalyai
— a kanl kérnyékének gondozasa
— léguti valadék eltavolitasanak szabalyai
— lehetséges szévodmények kapcsan felmertilo teendok
— taplalas PEG-en keresztill
— a bolusban torténd enteralis taplalas fogalma, kivitelezése
— a gasztrotubus és kornyékének gondozasa

30. feladat

On éraadd tanér, egy olyan iskoldban, ahol gyermek anesztezioldgiai és intenziv szakapold
képzés folyik. A mai 6ra anyaga: Laringealis maszk levezetése, ballonos lélegeztetés maszkon
keresztiil és a tubuson at torténd lélegeztetés.

Tartsa meg az orat a kdvetkezd szempontok szerint:
— léguti és légzési krizisek figyelemfelhivo és alarmirozo jelei
— alégzés csecsemo- és gyerekkori sajatossagai
— alégzés megitélése
— a légutbiztositas algoritmusa
— légutbiztositas eszkozei (faringeadlis és szupraglottikus)
— a tubusrogzités eszkozei
— 0ntelodd ballon-maszk-visszalégzést gatld szelep (BMSZ) egység rezervoarral (feln6tt és
csecsemd), PEEP-szelep, fogalma, alkalmazasuk
— a csecsemoO és gyermek ballonos lélegeztetésének sajatossagai
— nem vart események és szovodmények a lélegeztetés soran
a hibak és szovodmények elharitasanak madjai
a beteg folyamatos ellendrz6 vizsgalata a |élegeztetés alatt
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