FIȘĂ MEMO PENTRU PROTOCOALELE DE ÎNGRIJIRI
ADMINISTRAREA DE CLORURĂ DE POTASIU
LA UN PACIENT CU HIPOPOTASEMIE SEVERĂ
EVALUARE INIȚIALĂ
Evaluarea situației :
· Pacient  monitorizat : parametrii vitali măsurați la fiecare 5 minute  (puls, tensiune arterială, saturație în oxigen, monitorizare EKG ;

· Evaluarea stării de conștiență ;

· Verificarea permeabilității perfuziei.
INTERVENȚIE MEDICALĂ
Se apelează la ajutor în caz :

· De apariția unei anomalii de ritm cardiac ;

· De apariția unei dureri la nivelul toracelui ;

· De durere la locul de injectare ;

· Progresie paravenoasă a perfuziei
Dacă există îndoieli, se cheamă medicul. 
Informarea trebuie să fie țintită, precisă, argumentată cu semnele clinice sau paraclince observate.
MONITORIZARE ASISTENT MEDICAL
Se recomandă :

· Monitorizarea toleranței cardiovasculare înainte, în timpul și după suplimentarea cu potasiu;
· Supraveghere continuă prin monitorizarea prin electrocardioscopie ;

· Notarea parametrilor vitali pe fișa de observație la fiecare 10 minute ;

· Monitorizarea permeabilității venoase
TRATAMENT NEMEDICAMENTOS
	În așteptare medicului, se vor supraveghea: 

· Oprirea perfuziei de clorură de potasiu ;

· Scoaterea perfuziei de potasiu și instatarea unei perfuzii cu ser fiziologic în absența contraindicațiilor ;

· Aducerea scaunului/tărgii pentru urgențe;

· Notarea parametrilor vitali și acțiunile de asistență realizate ;
· Liniștirea pacientului și confortul acestuia.
TRATAMENT MEDICAMENTOS ȘI ÎNGRIJIRI 

	

	Până la sosirea medicului, personalul de îngrijire va realiza următoarele acțiuni :

· Menținerea monitorizării pacientului ;

· Realizarea unui bilanț biologic, cu măsurarea potasemiei (ionogramă sanguină) pe brațul neperfuzat, cateter venos obturat dacă este posibil, bilanț de repetat, în funcție de evaluarea medicală ;
· Administrarea unei fiole de gluconat de calciu 10%  IVD în 2 - 3 min ( ! se poate repeta o singură dată).
· Administrarea a 20 UI de insulină și 500 ml Glucoză 5% în 2 minute
· Monitorizarea glicemiei capilare după administrare apoi supraveghere la fiecare oră ;

· Administrearea de oxigen nazal la nevoie ;
· După evaluare de către medic, ar putea fi necesar transferul în unitatea de terapie intensivă

	


[image: image1.jpg]- Erasmus+



[image: image2.jpg]SimuCarePre




15PS0009 (2015-1-BE01-KA203-013218

