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Compétences :
v" Rechercher, organiser et hiérarchiser les informations liées aux soins, transcrire et
transmettre les données recueillies.
v" Analyser une situation, identifier les informations pertinentes a transmettre et les actions
a proposer dans le cadre d’un projet de soins ou de vie.

Obijectif :
Transmettre les informations et les observations relatives a la personne et a son environnement,
a la réalisation d’un soin ou d’une activité.

Consignes : le mardi 24 février
e De 08h45 a 10h15 :

Chaque éleve exploite les 6 cas concrets.

e De 10h30a12h30:

Exploitation en promotion complete.




Cas concret 1 :

Mr DUPOND, 78 ans, est hospitalisé dans un service de médecine.

A 8 heures, vous réalisez une aide a la toilette aupres de ce patient. Ce dernier vous dit qu’il n’a
pas été a la selle depuis trois jours et que son ventre lui fait mal. Vous constatez que son
abdomen est tendu. Vous lui demandez s’il a eu des gaz, le patient répond négativement.

Vous prévenez le médecin qui prescrit :

e Un laxatif et un antispasmodique per 0s

e Un régime riche en fibres a débuter des le dejeuner.

e Une hydratation d’un litre par 24 heures (un verre d’eau toutes les deux
heures)

A 09H30, I’infirmier donne les traitements au patient.
A 12HO00, le patient déjeune et boit deux verres d’eau durant le repas.
A 13H00, vous proposez a Mr DUPOND de I’accompagner au WC. Il a des selles normales.

A Daide de la situation ci-dessus, rédigez la transmission ciblée.

CIBLE DONNEES ACTIONS RESULTATS
Date Constipation | Absence de selles Médecin prévenu : Accompagné aux
Heure depuis 3 jours PM de laxatif et WC a 13h00 :
Identification Douleur au ventre, antispasmodique retour de selles
du soignant abdomen tendu, donnés par I'IDE a normales
absence de gaz. 9h30.
Alimentation riche en
fibres et hydratation.

Cas concret 2 :

Mme CHAUDOT, 52 ans, est hospitalisée en service de SSR.

A 10 heures, lors de votre arrivée dans sa chambre pour I’aide a la toilette, vous trouvez Mme
CHAUDOT dans son lit, le visage rouge, les yeux brillants. Mme CHAUDOT dit avoir des
céphalées. VVous prenez sa température qui est de 38,3°C.

Vous prévenez I’infirmiére qui vient lui apporter un comprimé de Paracétamol. De votre coté,
vous aidez Mme CHAUDOT a se rafraichir le visage et a faire sa toilette des parties intimes.
Vous la réinstallez dans le lit en lui 6tant une couverture et lui donnez un verre d’eau.




A 11h45, lorsque vous lui apportez son repas, Mme CHAUDOT vous dit : « je me sens mieux
mais j’ai toujours mal a la téte ». Vous prenez de nouveau sa température qui est descendue a

37,5°C.
A DPaide de la situation ci-dessus, rédigez la transmission ciblée.
CIBLE DONNEES ACTIONS RESULTATS
Date Hyperthermie | Visage rouge et IDE prévenue : a 11h45 : dit se
Heure yeux brillants donné un comprimé | sentir mieux mais
Identification Présence de de paracétamol a ...h | toujours des
du soignant céphalées Aide a la toilette céphalées
T°=38,3°C partielle Prise de T°=37,5°
Découverte et
hydratée

Cas concret 3 :

Mme HEUREUX, 85 ans, est résidente en EHPAD.

A 9 heures, vous aidez Mme HEUREUX a effectuer sa toilette. Cette derniére vous informe
« qu’elle est tombée ce matin en sortant des WC mais qu’elle a pu se relever seule ».

Lors de sa toilette, vous constatez un hématome a la cuisse gauche, douloureux.

A Paide de la situation ci-dessus, rédigez la transmission ciblée.

CIBLE DONNEES ACTIONS RESULTATS
Date Chute Est tombée ce matin | IDE prévenue Evolution de
Heure en sortant des WC, Prise des constantes, | I’hématome
Identification s’est relevée seule évaluation douleur Evaluation du
du soignant Présence d’un Interrogée sur les risque de chute

hématome a la
cuisse gauche,
douloureux

circonstances de sa
chute




Cas concret 4 :

Mr LAPIN, 35 ans, est hospitalisé en chirurgie. 1l a été opéré il y a 2 jours d’une fracture du
calcanéum gauche et d’une fracture du poignet droit, suite a une chute d’une échelle. Il porte
une gouttiere platrée a la cheville et une résine au poignet. Il n’a pas droit a I’appui sur son pied

gauche.

Mr LAPIN vous dit, qu’hier soir, il s’est levé pour aller aux WC car il ne veut pas faire sur le
bassin. Il a sauté a cloche-pied jusqu’a la salle de bain en se tenant au mur.

En I’aidant a effectuer sa toilette, vous constatez que le bout de ses doigts est cedématié¢ mais il
ne ressent ni douleur ni fourmillement.

A D’aide de la situation ci-dessus, rédigez la transmission ciblée.

CIBLE DONNEES ACTIONS RESULTATS
Date Risque de Est allé aux WC seul | IDE prévenue Surveillance du
Heure chute en sautant sur son Consignes redites platre/état cutané
Identification pied droit Sonnette a proximité | Respect des
du soignant consignes
Extrémité des doigts | IDE prévenue Surveillance du
(Edéme cedématié Bras suréleve, en platre/état cutané

Absence de douleur
et fourmillement

écharpe

Evolution cedémes

Cas concret 5 :

Mme MOITIE, 68 ans, est hospitalisée en service de médecine pour syndrome confusionnel.
Ce matin, a la releve, I’équipe de nuit annonce qu’elle a bien dormi sous I’effet de somniféres.

A 8h00, lorsque vous entrez dans sa chambre pour 1’aider a sa toilette, elle dit ne pas savoir ou

elle se trouve. Elle vous dit également ne pas retrouver son téléphone portable.

Mme MOITIE semble trés angoissée et refuse d’effectuer sa toilette.

A Paide de la situation ci-dessus, rédigez la transmission ciblée.




CIBLE

DONNEES

ACTIONS

RESULTATS

Date

Heure
Identification
du soignant

Confusion ou
Anxiété

Est désorientée, ne
retrouve plus ses
affaires

Refus de faire sa
toilette

IDE prévenue
Ecoute et rassurer :
tentative de
réorientation dans
I’espace

Lui proposer une
nouvelle aide a la
toilette plus tard

Evolution de la
confusion et de
I’angoisse

Acceptation ou
toujours refus ?

Cas concret 6 :

Mr ANDRE, 83 ans, est hospitalisé en médecine pour altération de 1’état général.

A 10h, lors de I’aide a la toilette, Mr ANDRE vous dit « avoir mal depuis cette nuit sous le pied
droit ». Vous regardez et apercevez un érythéme au talon droit. Vous lui demandez d’évaluer
sa douleur qui est a 4/10.

Vous réalisez un effleurage sur les autres points d’appui et posez un pansement (film) semi-
perméable sur le talon droit. Vous réinstallez Mr ANDRE dans son fauteuil en positionnant un
coussin de décharge sous les mollets.

Vous prévenez I’infirmicre.

A P’aide de la situation ci-dessus, rédigez la transmission ciblée.

CIBLE DONNEES ACTIONS RESULTATS

Date Atteinte a Erytheme au talon IDE prévenue Surveillance de
Heure I’intégrité de | droit, douloureux Pose d’un film semi- | I’érythéme avec
Identification | la peau ou EVA 4/10 permeéable sur le évolution
du soignant | risque de talon droit Evolution de la

troubles douleur

trophiques Effleurage des autres

(escarre) points d’appui

Talons mis en
décharges
Echelle de Braden




