
Mise en situation no 1 

 

Monsieur Jacques Richard, 68 ans, est hospitalisé aujourd’hui pour une hernie 

dorsale dans la région lombaire. Il souffre HTA depuis 8 ans. Il porte des lunettes 

en tout temps. À 08h00, chaque matin, il prend un comprimé de vasotec 5 mg, que 

vous notez sur le FADM. Au déjeuner à 8h30 : il prend son repas au fauteuil, il 

mange ses 2 toasts, son gruau, sa banane et boit son jus d'orange et son café. Il a 

une diète sans sel. Il souffre un peu de dysphagie alors il faut épaissir avec la Rx en 

B18 les liquides.  Il effectue son hygiène personnelle au lavabo avec aide pour le dos 

et les pieds. À 10h00, vous prenez ses signes vitaux, sa pression est à 130/ 78, son 

pouls est régulier à 72 battements par minute, sa saturation est à 95% à l'air 

ambiant et sa respiration est à 18. Il aime bien rester au fauteuil en avant-midi et 

par moment il fait des périodes de marche d'environ 10 min tous les 2 h en utilisant 

sa marchette. Il dit que ça détend son dos et diminue sa douleur qu'il peut ressentir 

de temps à autre à sa jambe droite. Il est capable d’aller à la toilette seul. À 11h30 

il prend 1 verre d’eau épaissi de 150 ml. 

À 13h00, il accuse une céphalée au niveau frontal il évalue sa douleur à 7/10 sa dlr 

est arrivée soudainement. C’est SV son ta :160/85 pls 95 reg et resp :18 sat : à 95 

% a.a vous avisée votre infirmière Germaine Parletoutletemps, elle vient voir le pt 

et vous autorise l’adm du Tylenol selon FADM. Vous lui administrez du Tylenol 

325mg 2co per os comme la Rx. Il dit qu'il va se coucher pour se reposer un 

moment. Vous revenez vers 14h15 pour savoir si sa douleur a diminué. Il vous répond 

que sa douleur est rendue à 2/10 et qu'il se sent bien. Il mentionne qu’il va aller 

marcher un peu dans le corridor environ 20 minutes. Vous prenez ces signes vitaux à 

14h30 avant sa marche, ils sont à 150/ 85, son pouls est à 84 battements par 

minute, sa respiration est à 16 et sa saturation à 95% à l'air ambiant. À 15 h 30 

vous remarquez qu’il a une petite ecchymose de 2cm sur 3 cm sur ABD.IL ne sais pas 

comment cela est arriver. 

À 15h45 à votre dernière tournée M est assis à son fauteuil et écoute la TV. Il vous 

mentionne si vous avez bien écrit qu’il veut être réanimé. 

 

 

 



Donner reçu au rapport interservices, car nouvelle adm. 

Conjointe : Jeannette Tremblay 

Tel :450-123-9087 

Son MD :Dr Chaput 

Peser imp ce soir 

SV prendre qid selon la Rx 

Présence ecchymose ABD    

Autonome 

Chambre :304b 

Il est resté à l’urgence 24 hr 

All : pénicilline 

Ridelles : 2/4 en tout temps 

             

Aviser PAB d’épaissir les liquides en tout temps

 

 

 


