Azlenda Ospedaligro-Universitaria
San Luigi Gonzaga
di Orbassano

CONCORSQ PUBBLICO PER TITOLI ED ESAMI A N. 1 POSTO
DI
DIRIGENTE MEDICO DI MEDICINA E CHIRURGIA D’ACCETTAZIONE E
D’URGENZA
A RAPPORTO ESCLUSIVO

PROVA SCRITTAN. 3

Descrivere sinteticamente il percorso del paziente con sanguinamento
gastrointestinale alto in Pronto Soccorso.
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Aziends Qspedatiero-Universitaria
San Luigi Gonzaga
df Orbassano

CONCORSOQ PUBBLICO PER TITOLI ED ESAMI A N. 1 POSTO
DI DIRIGENTE MEDICO DI MEDICINA E CHIRURGIA D’ACCETTAZIONE E
D’URGENZAA RAPPORTO ESCLUSIVO

PROVA PRATICA N. 3

Paziente di 69 anni
Da 2 settimane dispnea ingravescente
APR: storia di potus con cirrosi, pregressa frattura femore dx, FA permanente, BPCO e OSAS in

LTOT notturna (CN2) (scarsa tolieranza CPAP)

NGk pAZIENER
Data § naselta
Tipo i campione Arlerioso
T Jr6C
FO{ly 380 %
Nola
Operalore MANZING
Reparts
Valori emogas N
pH 7,288
O, 69.5 g
p0, 63,4 mmHg
Valori ossimetrict
Heate 354 %
clHb 11,6 gl
&0 879 %
FOHD 88,1 %
FCOHb 14 %
FHEb 118 %
FRieth o8 %
Valor elettrotiti
it 4.6  mmoiL
oNa* 139 nwmoliL
¢Ca¥ 1,21 meolL
2oty 93 mmolL
Valori metabolili .
oGlu T 188 myiL
elae 1.0 ownold,
ciBi 1.6 mghdl
Valer corretti con la temperatura
PHIT) 7,288
PCOLT} 635 mmHg
POLAT; ; 634  mmHg
pOL{aWFOLT c 18%  mmhg
Stato di ossigenazions
cHic 514 ool
¢l0,¢ 140 Voits
p%0c 31.87  mmHg
State acida-base
ABE.e 48  menoli
SBE.¢ 6,7 mmold
cBase{Eclic 67  mmold.
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