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Detta &r nu provets sista sida. Resultatet publiceras utifran kodlista.
Om du av misstag startat med denna sida: kontakta omgaende tentamensvakt.

Risk finns annars for att ditt prov kan underkénnas eller att misstanke om fusk
uppstar.
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Malwa, nybliven mamma, diagnostiserad med MS. Som sjukskoterska pa neurologmottagningen spelar du en
avgorande roll i att stodja henne. Regelbundna uppfiljningsméten och dppen kommunikation dr viktigt for att
anpassa hennes vardplan efter individuella behov och énskemal. Du handleder sjukskéterskestudenten Sofia och
dokumenterar vardplanen i Malwas journal.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN
Malwa vill vara delaktig och vilinformerad i sin vard och kinner dérfor att hon vill ta del av
det som dokumenterats om henne. Hon begér ut sin journal.

14. Vilken lag reglerar utlimning av journaluppgifter till Malwa? (Ip).

Malwa genomfor sin femdagarsbehandling och blir forbéttrad av Solu-Medrol. Hon blir insatt
pa likemedel som bromsar hennes MS utveckling. Malwa far en ny tid for uppf6ljning om tre
manader, och uppmuntras dterkomma om hon har nagra fragor eller forvéirrade symtom.

version 2024-11-13
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Malwa. gift och nybliven mamma till Moa, séker vard fr synproblem. fatigue och neurologiska bortfall. Malwa
far diagnosen multipel skleros (MS). Malwa har en dkad fallrisk och kompetenserna i vardteamet har gjort en
omfattande plan for att forhindra fall.

Det ir viktigt att skapa en god relation med Malwa f6r att hon ska kénna sig trygg,
villinformerad och delaktig i sin vard och behandling men ocksa for att kunna utvirdera den
pagaende behandlingen. Du upprittar en personcentrerad vérdplan.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN
Nér du ska uppritta en omvérdnadsanamnes har du med dig sjuskoterskestudenten Sofia. Du
later Sofia dokumentera och forklarar vilka uppgifter som ingar i en omvardnadsanamnes.

11. Ange 4 uppgifter som ska finnas med i omvéirdnadsanamnesen. (0,5p/uppgifi) (2p).

1

2

[ Malwas patientjournal ser du att svaren pé de senaste blodproverna. Du forklarar for Sofia
vad provtagningsanalysernas férkortningar star for.

12. Ange vad provtagningsanalysernas forkortningar stir for. (0,5p/prov) (2p).

CRP

LPK

TPK

SR

Sofia fortsitter att dokumentera i Malwas patientjournal. Du forklarar att omvéardnadsmal ska
uppriittas utifran omvardnadsdiagnosen. Omvérdnadsmélen beskrivs enligt SMART-
kriterierna.

13. Ange vad respektive bokstav i SMART-kriterierna stir for, f6rutom T-Tidsatt?
(0,5p/kriterium) (2p).

S

M

T Tidsatt

version 2024-11-13
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Malwa. uppsoker virden for synproblem. fatigue och neurologiska bortfall. Utredningen visar pa multipel
skleros (MS). Under utredningen upptiicks dven svérigheter med bléstdmning. Hon far paborja farmakologisk
behandling som ges pa neurologmottagningen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN

P4 grund av Malwas nedsatta balans och formédga att koordinera sina rérelser behsver du
utfora en fallriskbedomning.

8. Ange 2 fallriskbedomningsinstrument, (0,5p/instrument) (Ip)

1

2

Malwa har en forhajd fallrisk och du ger henne och hennes make egenvardsrad for att
forhindra fall i hemmet.

9. Ange 4 relevanta dqigirder for Malwa for att minska risken for fall i hemmet.
(0,5p/dtgdird) (2p)

Malwa har en forhjd risk for fall och dérfor behdver hela vérdteamets kompetenser kopplas
in for att forhindra att Malwa riskerar att skada sig i ett fall i hemmet. I vardteamet ingéar
forutom sjukskoterska och ldkare ocksé arbetsterapeut och fysioterapeut.

10. Ange 2 bedomningar som respektive profession utfor i samband med fallprevention.
(0,5p/bedimning). (2p)

Profession Bedomning
Arbetsterapeut | 1
(0,5p)

2
Fysioterapeut 1
(0,5p)

2

version 2024-11-13
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Malwa, uppstker varden for synproblem, fatigue och neurologiska bortfall. Utredningen visar pd multipel
skleros (MS). Under utredningen upptéicks dven svérigheter med blastsmning. Hon far pabdrja farmakologisk

behandling som ges pa neurologmottagningen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN
Det uppticks att det intravendsa likemedlet hamnar i subcutan vivnad under
administreringen. PVK avldgsnas och en ny PVK behover sittas in.

7. Kryssa i de 4 riitta pastaenden angdende inliggning av pvk (0,5p/pastiende) (2p)

En lugn miljé med bra ljus,
1 dér inlidggare har en god
arbetsstiillning och har
mojlighet att etablera en god
kontakt med patienten kan
underlitta.

Miljén med bra ljus har
mindre betydelse, dér
inldggare har en stdende
arbetsstéllning dr att
foredra.

En lugn miljé med bra
ljus, dér inldggare har en
god arbetsstillning och har
mdjlighet att kunna héalla
fast armen hart pa
patienten.

For allt handhavande av PVK
2 giller noggrannhet kring
basala hygienrutiner. Anvind
steril rutin och beakta risken
for blodburen smitta.

For allt handhavande av
PVK giller noggrannhet
kring basala hygienrutiner.
Anvind rena handskar och
beakta risken for
blodburen smitta.

For allt handhavande av
PVK giller noggrannhet
kring basala hygienrutiner.
Du behover inte anviinda
handskar vid blodburen
smitta.

For att minska risken for

3 komplikationer och 6ka
funktionsdugligheten br om
mojligt raka vener med stor
diameter pa underarm eller
handrygg viljas for
inldggning av PVK.

For att minska risken for
komplikationer och tka
funktionsdugligheten bor
om mdjligt raka vener med
sma kérl pa handrygg
viilljas for inldggning av
PVK.

For att minska risken for
komplikationer och 6ka
funktionsdugligheten bor
om mdjligt raka vener med
sma kérl p4 underarm
viiljas for inldggning av
PVK.

Lamplig ven véljs ut genom
4 att metodiskt lyssna med
stetoskop och utvirdera
patientens venstatus. Bedom
lige. kvalitet och fyllnad pa
venen.

Lamplig ven véljs ut
genom att metodiskt
lyssna med stetoskop.
Bedom lige, kvalitet och
fyllnad pa venen. Bedtm
aterfyllnaden perifert.

Lamplig ven viljs ut
genom att metodiskt
palpera och utvirdera
patientens venstatus.
Bedom lidge, kvalitet och
fyllnad pa venen.
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Malwa. gift, mamma till Moa, har diagnosen av multipel skleros (MS). Under utredningen upptécks dven
svarigheter med blastdmning. Sjukskoterskan har en central roll 1 att forstd Malwas tillstdnd och vigleda henne
mot en behandlingsvig.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN

*5. Besvara nedanstdiende fragor om likemedelsberdkning. (ritt svar = godidint)
For att lindra det pagdende skovet ordinerar lakaren Solu-Medrol.

Solu-Medrol ®

Pulver och vitska till injektionsvitska, 16sning 1 g, 15,6 ml
Vattenloslig glukokortikoid for snabb effekt

Aktiv substans Metylprednisolon
(FASS, uv.a.)
Likaren ordinerar Solu-Medrol 1 g x1 under fem dagar. Firdigblandad 16sning Solu-Medrol

1 g har méngden 15,6 ml. Lsningen ska spiadas med 250 ml Natriumklorid 9 mg/ml innan
infundering. Den firdiga spiddningen ska ges som intravends infusion under 30 minuter.

Hur minga gram Solu-Medrol fiar Malwa under dessa fem | Svar:
dagar?
Du upptiicker att infusionen gdr subkutant efter 10 Svar:
minuter, hur mianga milliliter har Malwa hunnit fi? Svara i
ml enligt matematiska avrundningsregler med en decimal.

Nir du ska administrera infusionen med Solu-Medrol uppticker du att PVK som Malwa har
ldcker. Du tar bort den och sétter en ny PVK pa andra underarmen.

6. Kryssa i de 2 riitta pastienden angiende avligsnande av pvk. (0,5p/pastiende) (Ip)

Ligg pé ett for patienten | Légg pa ett hart tryck med | Du behover ej trycka med
1 behovsanpassat tryck kompress nir venkatetern | kompress utan sétt direkt pa
med kompress nir avldgsnats. Fixera med ett plaster.
venkatetern avldgsnats. stripes.
Fixera med tejp.
Du behdver inte Kontrollera alltid att Kontrollera alltid att
2 kontrollera venkatetern venkatetern &r hel och venkatetern &r hel och
men kasta den i gul oskadd nér den avligsnas. | oskadd nér den avldgsnas.
behallare. Om venkatetern dr skadad | Om venkatetern &r skadad
kontakta ansvarig lakare kontakta verksamhetschef
och dokumentera atgérder | och dokumentera atgérder
som vidtagits. som vidtagits.
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Malwa 264r, gift, mamma till Moa, soker vérd for symtom som inkluderar dubbelseende. dimmig syn och
fatigue. Hon blir remitterad till neurologmottagningen for utredning av misstankt multipel skleros (MS) dé hon
dven upplever stickningar i armar och ben, balansproblem samt urinblaserelaterade besvir.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN

Det framkommer i samtalet med Malwa att hon har svérigheter med urintémningen. Du méter
med en bladderscan hur mycket urin hon har kvar i urinblasan efter miktion. Du noterar att
Malwa har en mangd med residualurin som behdver tommas ut med hjélp av intermittent
kateterisering.

4. Besvara nedanstiende frigor om intermittent kateterisering, samt urinkatetrisering
genom att kryssa for ritt svar i tabellen. (0,5p/svar) (3p)

Vad v en normal 4-6 tomningar/dygn | 1-3 1-7 tdmningar/dygn
tomningsfrekvens av tomningar/dygn

urinblasan?

Vilken mingd 100-200ml 200-300 ml 400-500 ml

residualurin bor ej
overstigas for att
undvika komplikationer?

Vilket aseptiskt Att katetern som Att patienten tvittas | Att duka upp sterilt
forhdallningssiitt ska forvaras i steril med antiseptisk

efterstrivas i samband forpackning ska 16sning

med insdttning av hallas steril vid

urinkateter? inforandet

Hur lang behover 5-10 cm 7-25 cm 40-45 cm

katetern vid intermifttent
kateferisering pd
kvinnor vara?

Hur manga milliliter 10 ml 15 ml 20 ml
bedivningsgel ska
anviindas vid
kateterisering av
fevinnor?

Hur mdnga milliliter 10 ml 15 ml 20 ml
bedovningsgel ska
anvdindas vid
kateterisering av miin?
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Malwa. 26 4r, gift, mamma till Moa, upplever dubbelseende, dimmig syn och fatigue. Malwa sdker till sin
hilsocentral nar hon upplever stickningar i armar och i benen samt balansproblem. Hon blir remitterad till
neurologmottagningen for utredning av multipel skleros (MS). Under utredningen far Malwa genomgé flera

specifika underskningar for att sikerstilla diagnosen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN

Utéver sina tidigare symtom framkommer det att Malwa har svért med att tSmma urinblésan
och att hon méaste besdka toaletten ofta. Du vet att det &r det dr vanligt forekommande med
utinblisrelaterade problem vid MS. For att kunna ge personcentrerat stdd till Malva behdver
du veta mer om hennes urintomningsbesvér och hur de péverkar hennes livskvalitet.

3. Besvara foljande frigor om urinbliserelaterade besvir vid MS. (0,5p/svar) (3p)

Beskriv kortfattat varfor det
dar vanligt med
urinbliserelaterade besvdr vid
MS. (0,5p)

Ange 2 undersékningar som
behover utforas i utredningen
(0,5p/undersokning) (Ip)

Hur kan blasrelaterade
synitom paverka Malwas
upplevelse och dagliga
aktiviteter forutom for rddsla
av urinlickage, frekventa
foalettbesok? (0,5p)

Ange 2 behandlingsstrategier
som kan forbdttra Malva
blasrelaterade besviir.
(0,5p/behandlingsst) (Ip)
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Malwa Mora

Totalt 14 frigor, maximalt 25 poiing inkl. ikemedelsberikning (fraga *5)

[ situationen befinner du dig som sjukskoterska pa olika instanser i vardkedjan och det dr av stor vikt att du har
ett holistiskt téinkande.

Malwa Mora, 26 ar och gift med Martin. De har tillsammans den ettériga dottern Moa. For
cirka fem méanader sedan borjade Malwa mirka av att hon fick dimmig syn och ség dubbelt
och var stindigt trott. Till en borjan kopplade Malwa besviren till att hon fick for lite sémn
nir hon var uppe pa nitterna med sin lilla dotter. Efter ytterligare tvd manader bérjade hon
kiinna domningar och stickningar i sina armar och ben. Nar hon upptickte att hennes balans
och koordination inte var som den brukar sékte hon vard pé sin hilsocentral och blev
remitterad till en neurolog for utredning av misstankt multipel skleros (MS).

DU AR SJUKSKOTERSKA PA NEUROLOGMOTTAGNINGEN
Under besdket pa neurologmottagningen fér Malwa information om att hon behdver genomga
understkningar och kontroller som ingér i utredningen vid misstanke om MS.

1. Ange 4 specifika undersokningar eller kontroller som ingar i ufredningen vid
misstanke om MS (0,5p/undersokning/kontroll) (2p)

Malva undrar vad multipel skleros 4r och hur hennes maende kan kopplas till denna sjukdom.
Du forklarar dirfor dessa begrepp som #r vanligt forekommande nidr man har MS.

2. Besvara nedanstiende frdgor om MS. (0.5p-1p/friga) (2p)

Pa vilket siitt
och vad
angrips
specifikt i
kroppen vid
MS? (Ip)

Vad dr
dubbelseende?
(0,5p)

Vad dr
fatigue?
(0,5p)
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Max, 66 ar, arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han r8ker10 cigaretter per dag och #r dverviktig. Han har
haft en hudforindring pa brostryggen som tagits bort som visade sig vara malignt melanom. Max har opererats
och lymfkérlsutrymning i véinster axill har genomforts.

DU AR SJTUKSKOTERSKA PA KIRURGAVDELNINGEN

Du inspekterar forbandet pa brostryggen samt driinaget i vinster axill. Max frégar vad han
behdver tinka pa efter operationen. Du berittar vad han ska vara uppmérksam pa och ger
egenvardsrad kring olika riskfaktorer som kan forsdmra sérlédkning.

13. Ange 2 fuktorer som kan himma sarlikningen efter operationen for Max, forutom
infektion. (0,5p/svar) (Ip)

1

2

Du genomfor ett motiverande samtal som stod for livsstilsforandringar infér utskrivningen.

14. Ange 4 faser i samtalsprocessen vid ett motiverande samtal, forutom lyssna asen?
(0,5p/fas) (2p)

1

2

Max far aterbesdkstid och kontaktuppgifter till en kontaksjukskéterska. Avslutningsvis
klipper du av identitetsbandet och sdger hejda till Max och hans partner Alex.
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Max, 66 4r, arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han roker10 cigaretter per dag och 4r dverviktig. Han har
haft en hudforandring pi brostryggen som tagits bort som visade sig vara malignt melanom. Max har genomgatt
en vénstersidig axillarutrymning och i samband den langdragna operationen beh6vt vétskeinfusion.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGAVDELNINGEN

Nista dag kinner sig Max piggare och har bérjat promenera i korridoren. Du rondar Max
tillsammans med kirurglakaren. Likaren berittar att operationen har gétt bra. Du informerar
likaren om att det har kommit sparsamt med sérvitska i drdnaget som #r beldget vid
lymfkirlsutrymningen i véinster axill. Dridnaget fungerar vl och ska pa grund av
infeltionsrisk sitta i hogst nagra dagar

Senare samma dag berittar Max att det gor ont vid insticksomradet runt den perifera
venkatetern. Eftersom det inte finns nagon indikation pd att ha den kvar, s& avldgsnar du
infarten. och ticker insticksstillet med en kompress och en bit hudvénlig tejp, varpd du
dokumenterar att den dr avldgsnad.

12. Besvara nedanstiende friagor om komplikationer i samband med intravenos
behandling. Markera rutan med ritt svar (0,5p/svar) (2p)

Vilken atgdrd Det gér att spola bort | Katetern kan sitta Katetern ska omedelbart tas
gors vid tromboflebiten sé att | kvar om du enbart | bort
misstanke om katetern fungerar igen | ska ge ldkemedel
tromboflebit? som inte irriterar
kérlet
Niir finns det risk | Riskeras om aggregat | Risken finns enbart Risken finns inte vid
for luftemboli? och kranar inte fyllts | vid anvéindning av | anvéndning av slutna
ordentligt med vitska | infusion i infusionssystem
innan anslutning glasflaska
Vad orsakar Beror pa dkad Beror pé att ett Beror pa att katetern dr
tromboemboli? temperatur kring koagel bildats i genomspolad fér manga
insticksomradet. perifera katetern ganger.
som orsakar stopp.
Vilken dtgdrd Det gr att spola bort | Katetern kan sitta Katetern ska omedelbart tas
gors vid infiltrationen sé att kvar om du enbart | bort och ersittas med en ny
misstanke om katetern fungerar igen. | ska ge likemedel
infiltration? som inte irriterar
kédrlet
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Max, 66 ar, arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han réker10 cigaretter per dag och ar 6verviktig. Han har en
hudforandring pa brostryggen som tagits bort pa hilsocentralen. Han har fatt besked av lakaren att det &r malignt
melanom och att han kommer att f61jas upp av kirurgkliniken. P4 operationsdagens morgon har han gjort
preoperativa forberedelser och en sentinel node-undersokning ar utford.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGAVDELNINGEN

Du hiimtar Max péa uppvaksavdelningen och fér Sverrapportering fran anestesisjukskoterskan.
[ samband med operationen har Max fatt en perifer venkateter pa hdger underarm samt ett
driinage i viinster axill pa grund av att lymfkortlar opererats bort. Operationen drog ut pa tiden
och Max har behov av tillforsel av vitskeinfusion.

*11. Besvara nedanstiende frigor om likemedelsberikning. (ritt svar = godkiini)

Max blir ordinerad 1000 ml infusion Natriumklorid med tillsatser av 40 mmol Addex-
Natriumklorid och 15 mmol Addex®-Kaliumklorid som du bereder och administrerar.

Natriumklorid®
Infusionsvitska, 16sning 9 mg/ml, 1000 ml infusionspase
Aktiv substans Natriumklorid

Addex®-Natriumklorid

Koncentrat till infusionsvitska, 16sning 4 mmol/ml, 20 milliliter injektionsflaska
Aktiv substans: Natriumklorid

Addex®-Kaliumklorid
Koncentrat till infusionsvitska, 16sning 2 mmol/ml, 10 milliliter injektionsflaska
Aktiv substans: Kaliumklorid
(FASS, u.d.)

Vilken miingd Addex®-Natriumbklorid tillsitter du till Svar:
infusionspdsen med Natriumbklorid? Svara i ml enligt
matematiska avrundningsregler

Villen mingd Addex®-Kaliumidorid tillsdtter du till Svar:
infusionspdsen med Natriumbklorid? Svara i ml enligt
matematiska avrundningsregler med en decimal
Vilken hastighet siitter du infusionspumpen péd om Svar:
infusionstiden dr 4 timmar och 30 minuter? Svara i hela
ml/h enligt matematiska avrundningsregler
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Max, 66 &r, arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han réker10 cigaretter per dag och &r 6verviktig. Han har en
hudférandring pa brostryggen som tagits bort pd hélsocentralen och har nu fatt besked av likaren att det &r
malignt melanom och att en remiss skickas till kirurgkliniken for vidare utredning och behandling.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA KIRURGAVDELNINGEN
Max kommer till kirurgavdelningen klockan 7 for att genomga sentinel node-underskning
och direfter vara beredd pa att g vidare med kirurgisk atgird som en operation. Darfor dr det
viktigt att han #r fastande. Du informerar om hur undersékningen gar till innan det &r dags att
félja Max till mottagningen for klinisk fysiologi.
9. Vilka pdstienden dr korrekta om sentinel node-undersokning och behandling?
Markera rutan med ritt svar (0,5p/pdstiende) (2p)

Varfor

For att konstatera om

For att konstatera om

For att konstatera om

undersokningen
av sentinel node?

infusion av radioaktivt
amne

injektion av
radioaktivt &mne och
bla farg i drret efter
borttagen tumdor

genomfors tillrackligt av fler hudféréndringar | spridning skett till
sentinel node hudf6rindringen behver opereras lymfkortlar
undersékning? opererats bort bort

Vad innebdr Undersdkning av Understkning av Undersokning av
undersokningen | cellernas kinslighet hudens kénslighet i portvaktskorteln
sentinel node? for cytostatika operationsomradet

Hur genomfors Genom intravends Genom intravends Genom intracelluldr

injektion av radioaktivt
dmne och bla fdrg i bade
vinster och hoger axill

Varfor
genomfors en
axillutrymning?

Om det finns maligna
celler i
portvaktskorteln

Om tumoéromradet dr
nira medellinjen och
i brosthojd

Om det finns en allmén
spridning av sjukdomen

Sentinel node-undersokningen dr nu genomfdrd och du borjar forbereda Max infor
operationen. Du genomfor en identitetskontroll och gér igenom checklistan med preoperativa

torberedelser. Du kontrollerar bl. a. pvk, ger nddvindig information ger likemedel och

kontrollerar att han #r fastande.

10. Ange 6 preoperativa omvirdnadsdtgirder du genomfor for Max, forutom ovanstdende

preoperativa forberedelser (0,5p/svar) (3p)
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Max, 66 ar. arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han rdker10 cigaretter per dag och &r dverviktig. Han har en
hudforandring pa brostryggen som tagits bort pé hilsocentralen och har nu fétt besked av likaren att det &r
malignt melanom och att en remiss skickas till kirurgkliniken for vidare utredning och behandling.

DU AR SJTUKSKOTERSKA PA HALSOCENTRALEN
Max och partnern Alex stéller frigor om cancer och cancerbehandling som du besvarar innan
de aker hem.

8. Besvara nedanstiende friagor om cancer och cancerbehandling. Markera rutan med
ritt svar. (0,5p/svar) (3p)

Vad innebir Knélformad sjukdom | Sjukdom som Elakartad sjukdom
begreppet kommer tillbaka

malignitet?

Vad innebiir Tumor Tumor Tumor

TNM vid New Node Near
klassificering av | Malignancy Metastasis Metastasis

cancersjukdom?

Vad innebiir ett Det dr en checklista Det #r en checklista | Det dr en checklista for
standardiserat som alla i varden for hur, och i hur kommunikation
vardforlopp, kring patienten ska vilken ordning med patienter och
SVF? folja for att hen ska fa | onkologiska nirstdende ska ske pd
bista mgjliga och behandlingar ska ett jamlikt sétt
jamlika vard for sin genomforas

sjukdom, i ritt tid

Vad innebiir Cytostatika gér Cytostatika ges i en | Cytostatika ges i en
extravasering av | utanfor venen och ini | extra ling ven extra grov perifer infart
intravenis omkringliggande

Cytostatika? vdvnad

Vid forhijt PSA, | Patienten erbjuds Radioaktiva MR-undersékning
prostataspecifiki | bromsmedicinering isotoper ges alltid

antigen, vad iir for dessa patienter

ndsta atgdrd:

Vilket pistiende | Stralbehandling Stralbehandling Stralbehandling ger
ir korrekt om paverkar alltid paverkar enbart okad tendens till
stralbehandling? | benmirgens celler omradet som blédningar

behandlas och
omradet som
stralarna passerar
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Max, 66 &r. arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han réker10 cigaretter per dag och ar Sverviktig. Han har en
hudfdrindring pé brostryggen som kliar och 4r pa hilsocentralen for bedsmning av hudkostymen. Ett PAD-har
skickats for analys.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA HALSOCENTRALEN

Max och Alex kommer &ter till hidlsocentralen for att ta bort suturerna och for att fa besked
om hudfdrindringen. Du visar in dem pé ett undersékningsrum och forbereder infor
suturtagningen.

6. Ange 4 dtgiirder som du utfor vid suturtagning forutom basala hygienrutiner, att
inspekiera sdret, ta stillning till anvind suturteknik och bedoma om suturtagning dr
limplig. (0,5p/svar) (2p)

Suturtagningen gér fint. Drefter kommer likaren in pé undersSkningsrummet. Du stannar
kvar nir Max far beskedet att han har ett malignt melanom och att en remiss skickas till
kirurgkliniken for vidare utredning och behandling. Du stannar kvar pa rummet efter att
lakaren gatt och ger Max och Alex professionellt stod.

7. Ange 4 aspekter som du behover tinka pa niir du ska ge stod till Max och Alex dd ett
allvarligt diagnosbesked meddelats, forutom atf, svara pé frigor, bemdta ndrstdende
och bekrifta patient och nirstiende? (0,5p/svar (2p)
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Masx, 66 ar, arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han roker10 cigaretter per dag och &r dverviktig. Han har en
hudfsrindring pé brostryggen som kliar. Max kontaktar hilsocentralen.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA HALSOCENTRALEN

Du kallar pa ldkaren som inspekterar fordndringen och resten av hudkostymen med hjélp av
ett dermatoskop. Efter undersdkningen berittar ldkaren f6r Max och Alex att foréindringen pd
bréstryggen behdver tas bort. Du dukar med steril teknik upp material till ingreppet. Lakaren
beddvar hudomradet pa brostryggen och avldgsnar hudférandringen med 5 millimeters
marginal och ldgger vivnadsprovet i en burk innehéllande formalin. Likaren avslutar med att
ligga tre suturer och ticka operationsomridet med forband. Du kontrollerar att bade burken
med viivnadsprovet och remissen dr mérkt med korrekt identitet och skickar provet for PAD.

3. Besvara nedanstdiende frigor om PAD. (0,5p/svar) (Ip)
Vad star PAD for? (0,5p)

Vad kan PAD
undersékningen ge svar
pa i Max fall? (0,5p)

Du bokar in Max pa en aterbesokstid om en vecka for att ta bort suturerna. Max undrar vad
han behover tinka pa i vardagen avseende risker for infektion i operationssaret. Du informerar
Max om att undvika tunga lyft. undvika att bada, inte vara i direkt sol och anvéinda férband
dver operationsséret.

4.  Ange 4 infektionstecken som du behéver informera Max om att vara uppmidirksam pa.
(0,5p/svar) (2p)

1

Du har dokumenterat forandringen med hjilp av digital fototeknik, vilket du efter Max
samtycke laddar upp till den digitala patientjournalen.

5. Vilken lag styr dokumentation i patientens journal? (1p)
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Max Mathiesen

Totalt 14 fragor, maximalt 25 poiing inkl. Likemedelsberikning (fraga 11)

Isituationen befinner du dig som sjukskoterska pa olika instanser i vardkedjan och det éiv av stor vikt att dit har
ett holistiskt téinkande.

Max, 66 ér, arbetar som tulpanexpert pa plantskola. Han trivs bést utomhus bade pa arbetet
och under ledighet. Max roker 10 cigaretter om dagen, dr Sverviktig men &r fysiskt aktiv pa
sitt arbete. Max trivs néir det &r varmt och soligt, men brukar oftast bréinna sig, vilket visar sig
som kraftig hudrodnad. En dag ligger Max partner Alex miirke till ett nytillkommet
svartaktigt mirke i huden pa Max brostrygg. Han fragar Max vad det 4r f6r nagot, och fir till
svar att det inte dr sa farligt. det kliar lite. Alex minns en TV-dokumentir om solens UV-
stralning och foreslar att Max ska ta kontakt med hélsocentralen for att bedéma foréindringen i
huden.

DU AR SJUKSKOTERSKA PA HALSOCENTRALEN

Max kommer till hidlsocentralens sjukskoterskemottagning och beréttar om den nyupptickta
fordndringen 1 huden, att den kliar och har vuxit fram pé kort tid. Du och
sjukskoterskestudenten Oliver visar in Max pé ett undersokningsrum med god belysning for
att ta anamnes och gora en forsta bedomning av férdndringen i huden.

1. Ange 2 tecken forutom klada eller nytillkommen pigmentforindring, som kan tyda pi
att fodelsemdirket behéver utredas med misstanke pa sjukdom. (0,5p/tecken) (Ip)

Du noterar att flera tecken visar pd en fordndring, sjukskéterskestudenten stiller fragor om
huden och du berittar om hudens olika lager.

2. Ange de 3 olika hudlagrens latinska namn och beskriv hudlagrens huvudsakliga
funktion. (0,5p/hudlager och 0,5p/funktion) (3p)

Hudlagrets Hudlagrets latinska Hudlagrets funktion (0,5p)
svenska namn | namn (0,5p)

Overhuden

Liiderhuden

Underhuden
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