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No.2　高カリウム血症傷病者への対応難易度：中

	シナリオの概要

	シナリオの要約（指導者のみの情報）

	不整脈（Ⅲ度房室ブロック）による意識障害傷病者（仙台さん）に対してのシミュレーション。傷病者は82歳の男性、娘夫婦と3人暮らし。70歳の時に肺気腫と診断され在宅酸素療法を開始、また77歳の時に慢性腎不全と診断され透析療法を開始。慢性腎不全に伴う高血圧、貧血もある。朝食時、仙台さんがトイレに行った際、意識を失い倒れたため娘が119番した。意識消失の原因は高カリウム血症に起因したⅢ度房室ブロック（前日にカリウム値の高いフルーツやお刺身を食べている）。救急隊は情報収集と観察により、不整脈による意識障害を推測し適切な対応と収容依頼を行う。ポイントは意識障害の原因がⅢ度房室ブロックに関連していることに気づき、ペーシングで治療できる施設選定ができるかどうかである。

	学習目標とキーポイント

	1． 現場からの通報より疾患を予測し現場活動をプランニングして情報がシェアできる
· 通報内容から傷病者について疾患を予測できる。（AIUEOTIPS：アルコール中毒、低血糖、尿毒症、肝性脳症、内分泌系疾患、電解質異常、低酸素、薬物、外傷、低体温・高体温、感染症、精神疾患、脳卒中、痙攣、ショックなど）
· 予測した上で現場活動のプランニングができる。
2． 必要な情報収集および系統的な観察から傷病者の状況が把握できる
· 一次評価を系統的に行い（ABCDEアプローチ）、異常を特定できる。
· ABCDEアプローチでの異常：脈拍25回/min、心電図（Ⅲ度房室ブロック））、顔面蒼白、冷や汗、抹消冷感、額に挫創、JCS-3（受け答えは何となくできるが、現在の時刻や場所、周囲の人を正しく認識できない。自分の名前や生年月日は言えない）。
· 観察と情報収集（SAMPLE）から疾患を推測し、その根拠を述べることができる。
3． 情報と観察内容より特定行為の有無が判断できる
· 特定行為を実施した理由（または実施しなかった理由を、根拠をもって述べることができる（例：地域のプロトコールで判断した）
4． 傷病者の状態に合わせた病院選定ができ重要な情報を報告できる
· 収容依頼時、伝えなければならない重要と思われる情報を述べることができる



	受講者への症例説明

	覚知　7:30　娘からの通報。82歳の父親がトイレで倒れて頭から出血。意識を取り戻したがボーっとしている。



	患者情報

	氏名：仙台 太郎（センダイ　タロウ）
	性別：男性
	年齢：82歳
	職業：無職

	身長：159cm
	体重：45kg
	キーパーソン：長女
	診断：高カリウム血症




	SAMPLE

	S （症状）：意識障害

	A （アレルギー）：なし

	M （薬物治療）：高血圧、貧血の薬を服用。

	P （既往歴）：喫煙歴は、20歳から70歳まで30本/日で、70歳の頃、労作時の息切れや慢性的な咳きこみがひどくなり、近医を受診したところ、肺気腫と診断。紹介先の病院で１ヶ月の入院の末、在宅酸素療法を開始。77歳の頃、喜寿のお祝いの翌日に体調不良（食欲低下に加えて倦怠感）を訴え、病院受診。腎不全と診断され入院。緊急血液透析を行ったが、腎機能の低下がみられたため、定期的な透析療法を開始。慢性腎不全に伴う高血圧、貧血もある。

	L （最終飲食）：朝食（和食、食欲はなかった）

	E （イベント：何が起きたか）：朝食時、傷病者がトイレに行った際、意識を失い倒れたため娘が119番した。



	シミュレーションンセッション

	Vsの設定
	患者の状態・反応

	テーマ名：
救急隊到着時の状態
	JCS-3。意識があり、受け答えは何となくできるが、現在の時刻や場所、周囲の人を正しく認識できない。自分の名前や生年月日は言えない。顔面蒼白、冷や汗、抹消冷感、額に挫創（娘が止血処置をした）。対光反射3mm/3mm(+/+)

娘）明日が透析日だからと、昨夜は刺身を食べたり、お酒を飲んだりしていた。私がお風呂に入っている間に、冷蔵庫に入れていた来客用のカットフルーツも食べたようだった。

	HR：25
Ⅲ房室ブロック
	BP：142/50
	

	SpO2：95%
	RR：14
	

	BT：37.0℃
	
	

	肺音：正常
	

	心音：正常
	



	デブリーフィングセッション

	デブリーフィングポイント

	学習目標
	振り返りのポイント

	1． 現場からの通報より疾患を予測し現場活動をプランニングして情報がシェアできる
	通報者からの通報で重要なポイントは何でしたか？
重要ポイントから傷病者についてどの様な疾患を予測しましたか？
予測したうえで、どのような現場活動を行うべきだと考えましたか？

	2． 必要な情報収集および系統的な観察から傷病者の状況が把握できる

	ABCDEアプローチでは特にどこが異常でしたか？
[bookmark: _GoBack]観察結果と家族からの情報を踏まえてどの様な疾患が推測できますか？（意識消失した原因は何だと思いますか？）その根拠は？（高カリウム血症を引き起こした要因は？）不整脈は何でした？この不整脈からどの様な症状を引き起こすことが考えられますか？
このコースでは情報を網羅的に聴取するためSAMPLEを用いていますが、普段の現場活動では、的確に情報を得るために、どの様に工夫されていますか？

	3． 情報と観察内容より特定行為の有無が判断できる
	酸素投与は必要だと思いましたか？
重症度と緊急度はどの様に判断しますか？判断した根拠を述べてください。

	4． 傷病者の状態に合わせた病院選定ができ重要な情報を報告できる
	収容依頼時、伝えなければならない重要と思われる情報は何ですか？
重要な情報をわかりやすく正確に伝えるために、どの様に工夫をしましたか？
この傷病者はどちらの病院に搬送依頼しますか？選定した理由は？
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