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Institutionen for Halsovetenskaper
TENTAMEN
Kurs | patientens varld - evidensbaserad vard |
Examinationsmoment Tentamen
Kurskod: OM334G Hogskolepoang for examinationsmoment 2,5 hp
Datum: 2026-06-09 Tentamenstid 08.15-12.30
Ansvarig larare Charlotta Géthe, Veronika Karlsson
Berdrda larare Sanela Huskic Beslic, Malin Alander, Sarah Darwich.
Hjalpmedel/bilagor; inga

Ovrigt: Skriv tydligt, olasliga svar kommer inte att bedémas

Anvisningar O Ta nytt blad for varje larare

O Ta nytt blad for varje ny fraga

Skriv endast pa en sida av papperet.

Skriv namn och personnummer pa samtliga inlamnade blad.

X Numrera I6sbladen I6pande.

Anvand inte réd penna.

O Markera med kryss pa omslaget vilka uppgifter som ar 16sta.
Poanggranser Totalpoang 60p

For godkant kravs minst 50% ratt pa respektive kursmal. Foljande
kursmal examineras pa Salstentamen:

Omvardnad vid mag- och tarmsjukdomar Godkénd 11p Max 22p

Omvardnad vid sjukdomar i nervsystemet och vanligt
férekommande sjukdomar i rérelseapparaten Godkand 12p Max
24p

Omvardnad och omhandertagande vid pre- och postoperativ vard
Godkand 7p Max 14p

Skrivningsresultat bor offentliggoras inom 18 arbetsdagar

Lycka till!



| patientens varld-evidensbaserad vard OM334G Namn:

Salstentamen Personnr:

Omvardnad vid mag- och tarmsjukdomar/
Maxpoang 22p

1. Du arbetar nattskift pa akutmottagningen. Lars 71 ar ligger pa observationsplats fér buksmaérta.
N&r du tittar till honom &r han kallsvettig, blek, och haller sig om magen. Han uppger att smarta
blev plotsligt vdrre och ar den vdrsta smartan han upplevt. Puls 122, BT 88/54, AF: 28. Ange tre
omedelbara omvardnadsatgarder du vidtar samt motivera varfor de ar limpliga. (6p)

2. Ingrid, 58 ar, dr inlagd postoperativt efter tarmkirurgi. Hon har kraftigt illamaende och har
krdkts tva ganger. Antiemetika &r insatt men har dnnu inte gett effekt. Ange tre
omvardnadsatgdrder — inga ldkemedel — som du kan vidta fér att lindra Ingrids illamaende, och
motivera varje atgard. (6p)

3. En patient vardas for ventrikelulcus och har trots insatt lakemedelsbehandling kvar besvédrande
halsbranna och hungersugningar. Beskriv tva omvardnadsrad — inga lakemedel — for att lindra
dessa symtom och motivera varfér dessa kan vara lampliga vid patientens problem. (4p)
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Salstentamen Personnr:

4. En patient ar inlagd for divertikulit och ordineras tarmvila och dropp. Beskriv tvad
omvardnadsatgarder som dr lampliga att vidta i omvardnad av denna patient (2p)

5. Beskriv tva skillnader i omvardnaden av en patient med kolostomi jamfért med en patient med
ileostomi. Motivera varje skillnad (4p)
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Salstentamen Personnr:

Omvardnad vid sjukdomar i nervsystemet/Max
poang 14

Fraga 1: Det finns i nuldget ingen botande behandling for Amytrofisk lateral skleros (ALS), symtomen
som uppstar ar ofta kopplade till forlust av motoriska nervceller. Nédmn ett vanligt symtom hos
patienter med ALS och beskriv en omvardnadsatgard som du kan utfdra som sjukskoterska for att lindra

symtom (2p)

Fraga 2: Huvudvark ar ett vanligt symtom pa sjukdom, i manga fall uppstar huvudvark utan sjukdom.
Om patient soker for aterkommande huvudvadrk som inte &r av svar grad men som paverkar patientens
vardag. Vad for rad kan du ge patient med dterkommande huvudvark for att lindra symtom — ge tva

exempel? (2p).

Fraga 3: Beskriv det akuta omhdndertagandet av patient vid epileptiskt anfall (2p)
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Salstentamen Personnr:

Fraga 4: Multipel Skleras (MS) ar en sjukdom som ofta drabbar kvinnor i medelaldern. Beroende pa vart
sjukdomen blommar upp far patienten ett flertal olika symtom. Namn och beskriv en egenvardsatgard
(ej medicinsk) du kan utféra for att stodja patienten (2p)

Fraga 5. Personer som drabbas av nagon form av demenssjukdom okar i takt med att var befolkning blir
dldre. Socialstyrelsen berdknar att runt 2030 kommer cirka 190 000 personer fatt diagnos pa nagon
form av demenssjukdom. Demens utvecklas hos den drabbade i olika steg, i varje steg blir personen
som &dr drabbad allt mer vardberoende. Namnge och beskriv ett steg i utveckling av demenssjukdom

(2p).

Fraga 6. Namn fyra riskfaktorer som man ser kan leda till att utveckla en demenssjukdom (2p)

Fraga 7. Demenssjukdom brukar bendamnas vara en anhorig sjukdom — ge tva exempel fér hur du som
sjukskoterska kan delaktiggéra anhdriga i omvardnaden nar deras anhériga drabbats av

demenssjukdom? (2p).
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Omvardnad vid sjukdomar vanligt
forekommande i rorelseapparaten/Maxpoang
10p

1. Beskriv tre vanliga omvardnadsproblem vid reumatologiska sjukdomar och ange en
omvardnadsatgard for vart och ett av dem. 6p

2. Du trdffar en patient med Ankyloserande spondylit (AS). Ange tva konkreta rad géllande
aktivitet och rorelse. (2p)

3. En patient med diagnostiserat diskbrack i landryggen besvaras av svar smarta och ar
radd for att réra sig. Beskriv tva omvardnadsatgarder for smarta och rérelseradsla,
samt forklara varfér de ar viktiga. 2p
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Salstentamen Personnr:

Omvardnad och omhandertagande vid postoperativ
vard/Max podng 14

Fraga 1.

Jonas, 45 ar, har alltid varit en aktiv och frisk person. Han arbetar som byggarbetare och ar van vid ett
fysiskt kravande arbete. Han roker inte och dricker alkohol sparsamt. Med undantag for nagra milda
forkylningar har han inte haft nagra tidigare sjukdomar, operationer eller andra stérre halsohdndelser i
sitt liv. Ingen i hans narmaste familj har nagra kdnda hjart- eller karlsjukdomar, cancer eller diabetes, och
han har heller ingen hereditet fér problem med magen eller tarmarna.

Det var igar kvill som Jonas borjade kdnna av en obehaglig smarta i buken, som forst satt centralt. Han
forsokte ignorera smartan och vila, men under natten blev smartan varre och flyttade sig till héger sida
av magen. Smadrtan blev till sist sa kraftig att den hindrade honom fran att sova. Pa morgonen valde han
att soka vard. Vid ankomsten till akuten uppmattes en temperatur pa 38,2 grader. Vitalparametrarna var
i Ovrigt stabila, men prover visade forhojda vita blodkroppar, vilket indikerade en infektion. Vid
undersokningen blev det tydligt att han hade lokal dmhet och stelhet 6ver magens nedre hogra del, ett
klassiskt tecken pa appendicit (blindtarmsinflammation). Han kédnde sig dven valdigt trott och hade svart
att rora sig utan att smartan blev varre.

Under kvillen fick Jonas smartlindring med paracetamol, vilket lindrade smartan nagot men inte helt. D3
tillstandet talade for akut appendicit beslutades det om en appendektomi. Han sattes som fastande och
ordinationer om preoperativ antibiotikaprofylax skrevs ut. Han vdntar nu pa operation och ska bedémas
av anestesipersonal innan ingreppet kan starta.

Du arbetar pa kirurgavdelningen och ansvarar for patienten Jonas och ska nu ge en SBAR-rapport till
operationspersonalen. Utifran informationen ovan, vad anger du i din SBAR-rapport under respektive
bokstav? (OBS! Ej vad bokstéverna star for). (4p)

S
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Fraga 2.

Bengt, 69 ar, har fatt reda pa vid en prostataundersékning att hans prostataprov avviker och att det
troligtvis handlar om prostatacancer. Vid ett aterbesok pa kirurgmottagningen far han beskedet om att
han har en lokal cancer utan spridning (endast i prostata). Han har ocksa fatt veta att de tva
behandlingsalternativ . som ar aktuella ar stralbehandling eller kirurgi. Efter information om
behandlingsalternativen och efter diskussion med ldkaren véljer Bengt den kirurgiska behandlingen och
far en operationstid. Dagen innan operationen laggs Bengt in pa Urologen preoperativt och det planeras

Personnr:

for en dppen kirurgi (radikal prostatektomi) i full narkos.

Kvallen fore operationen ska du ha det preoperativa samtalet med Bengt och férbereda honom infor
operationen. Du ger honom information om 4 omraden av betydelse for att pre- och postoperativa

vardtiden ska bli sa komplikationsfri och bra som méijligt fér honom.
Vad ger du Bengt for information om inom varje omrade? (max 6p)

Omrade

Information till Bengt (1p/rétt svar)

Nutrition
&
Elimination

Hygien

Andning
&
Cirkulation

Smarta
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Fraga 3.

Du &r sjukskoterska pa Akutvardsavdelning (AVA) och far ta emot en ny patient, Torsten, 72 ar, som
nyligen har opererats fér en hoftprotes. Han ar frisk i botten. Han ar nu tillbaka pa avdelningen efter
operationen och har fatt ordination for smartlindring och mobilisering. Torsten verkar lite sl6, och du
misstdnker att hon kan vara paverkad av sin smirtlindring.

Nar du traffar Torsten ar han lite forvirrad, har svart att halla fokus, och du marker att han ar nagot blek
och kallsvettig. Du tar hans vitalparametrar enligt NEWS2 postoperativt och far foljande varden:

Andningsfrekvens: 22 andetag per minut

Blodtryck: 115/72 mmHg

Puls: 98 slag per minut

Syremdttnad: 92% pa luft

Medvetandegrad: Klar och adekvat, svarar pa tilltal
Temperatur: 36,6°C

Vad far Torsten for NEWS2-podng baserat pa de matvarden du har fatt? (2p)

National Early Warning Score 2 (NEWS2)

Fysiologiska
parametrar

Andnlngsfrekvens

Syremattnad 1

93-94
med syrgas |-

Syremattnad 2 Syremattnad 2 [anvands |
pa lakarordination®) |

Tillford syrgas Nej

Pulsfrekvens** 41-50 | 51-90 -110 | 111-130 |

Medvetandegrad*** Alert

Systoliskt blodtryck | 101-110 | 111-219

Temperatur | 35,1-36,0| 36,1-38,0| 38,1-39,0

* Syremattnad 2 anvdnds endast efter Iakarordination vid lag habituell syremattnad t.ex. KOL
** Om hjartfrekvens mats skall detta anvandas istallet fér pulsfrekvens i denna parameter
“** Medvetandegrad: A=alert, C=confusion (nytillkommen eller forvarrad férvirring), V=voice (reagerar med

o6gondppning, tal eller rorelse vid tilltal/kraftiga tillrop), P=pain (reagerar vid smartstimulering),
U=unresponsive (reagerar ej vid tilltal/smartstimulering)

Original: Royal College of Physicians (RCP). Overséttning: Martin Spangfors 2018. Publicerat enligt riktlinjer RCP.
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Fraga 4.
Vilken postoperativ kontroll ar viktigast for att beddma patientens vitskebalans? Endast ett alternativ

arratt. (1p)

A) Smartskattning
B) Temperatur
q) Diures

D)  Pupillreaktion

Fraga 5.

Vad innebéar begreppet peroperativ/intraoperativ fas? Endast ett alternativ ar ratt. (1p)
A) Tiden innan patienten opereras
B) Tiden under sjdlva operationen
C) Tiden efter operationen

D) Tiden efter utskrivning



