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Simulation en laboratoire 

SOI 1043 

Scénario Soins intensif  

Thème : Évaluation physique initiale d’un 

usager intubé aux soins intensifs en choc 

septique  

Nbre de participants : 4 

Durée :1hr 

Objectifs d’apprentissages 

 

• Effectuer la prise en charge et l’évaluation physique initiale d’un usager intubé 

aux soins intensifs en choc septique (tête aux pieds) 

• Ajuster les traitements prescrits et en cours 

 

Profil de l’usager 

Nom, prénom : Bourdoin, Jean 

Sexe : Masculin 

Âge : 70 ans 

Poids : 100kg 

Grandeur : 5’8 

ATCD : diabète de type 1, angine, 

coronarographie en 2000 dilaté stenté sur 

IVA, dislipidémie, HTA  

Allergie : aucune 

Médications personnelles à la maison : 

Asaphen 80 mg po die 

Lopresor 50 mg po bid 

Lipitor 80 mg po die 

Altace 5 mg po die 

Humulin R 5 un s/c tid ac 

Lantus 20 un s/c hs 

Nitro spray buccal 0.4mg q 5 min max 3 

doses prn  

Scénario initial 

 

Vous êtes en stage à l’unité des soins intensifs sur le quart de soir (16h-00h). Vous 

débutez votre quart de stage accompagné de votre préceptrice. L’infirmière de jour vous 

transmet le rapport de Monsieur Bourdoin admis cet après-midi. Les informations dont 

elle vous fait part sont les suivantes : il s’agit d’un homme qui s’est présenté à l’urgence 

pour choc septique sur une infection urinaire avec une diminution de l’état de conscience. 

Il est présentement sous ventilation artificielle (intubation endotrachéale) et maintenue 

confortable avec des perfusions intraveineuses de sédatif et analgésique. Sa dernière 

glycémie capillaire a été faite à 15h30 et le résultat indiquait 14.5. Il a déjà reçu 2 litres 

de bolus de Nacl 0.9%, car il était hypotendu et est maintenant avec une perfusion 

intraveineuse de vasopresseur. Les analyses de laboratoires ont été faites et une première 

dose d’antibiotique intraveineux a été administrée. Un contrôle du gaz artériel 1hr post 

intubation a été fait à l’instant. Vous recevrez donc le résultat sous peu. Il a également 

reçu du tylénol IR à 15h00 pour une température à 39.2 rectale. 

 
 


