SOLNA STAD

Patient ID
Namn:

Person nr:

Checklista beslutsstod

@ Finns stallningstagande till palliativ
vard med tillrackliga ordinationer for

[«

var hemma

~

)

symtomlindring i *hemmet? v Rapport enligt
SBAR
Till lakare via
telefon
NEJ k
@ Kontrollera samtliga vitalparametrar Véarde JA -
Ar vitalparametrar inom?
A | Friluftvag? Pratar patienten? O
B | Andningsfrekvens mellan 8-25/min 0
B Saturation éver eller lika med 92 % 0
kdand KOL saturation over eller lika med 88%4
C | Hjart frekvens mellan 50-100 s/min 0
C | Systoliskt Bltr over eller lika med 100 mmHg 0
D | Medvetandegrad ar RLS 1 0
Ev kontroll av pupillstorlek /blodsocker
E | Temp 36-38,5 m

*Hemmet= boende p& SABO, korttid/vaxelplats




Bedomt tillstand enligt sjukskoterskan, finns exklusionssymtom ?
(sétt kryss i aktuell ruta)

Buksmarta
Totalstopp KAD
Central brostsmarta

Urin / KAD besvar

Makroskopisk hematuri

Yrsel Centrala brostsmartor

Anamnes pa syncope
Illamaende och kréakningar
Ensidig kraftnedsattning
Bortfallsymtom
Huvudvérk

Akut debut

Andningsbesvar Buksmarta

Centrala brostsmartor
Syncope
Kand KOL Saturation under 88%

Brostsmarta Nytillkommen brostsmarta med vegetativa symtom

Dyspné
Brostsmarta som kommer i vila
Buksmérta

Diabetiker Buksmarta

Djupandning
Acetondoft
Lagt blodsocker hos Tablettbehandlad diabetiker

Feber Buksmérta

Central brostsmarta
Episoder med frossa
Infektionstecken och svar smarta

Paverkat allméntillstand Neurologiska bortfall

Buksmarta
Central brostsmarta
Nytillkommen rygg/extremitetssméarta

ooooopopooobpopooopopooooLhooo)boooooo|jboonoaod

Ryggsmarta Neurologiska bortfall och med icke intakt motorik och

sensorisk

|

Akut debut med svar smarta och allmanpaverkan
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Ligger vitalparametrar inom referensvarden? JA
Sid 1
[]
Finns exklusionssymtom enligt bedémt tillstand? NEJ
Sid 2
[]
Trots utfall Gron bedémer jag som NEJ
sjukskaterska att uppenbart behov av sjukhusvard foreligger —
Trots utfall R6d bedémer jag JA
som sjukskoterska att patienten bor vardas enligt
vardniva Gron []
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Hemma
Rapport enligt
SBAR

Till lakare via
telefon

- /

Finns sarskilda lakemedel att ta hansyn till
ex Waran, eller lakemedel ur NOAK
gruppen?

Eventuellt immunosupprimerande
lakemedel

JAO NEJO




Rapportering enligt SBAR
S- Situation

Presentation av dig sjalv med namn, titel, omrade och av vardtagaren med namn, alder och

personnummer, adress.
Vad ar anledning till kontakten?

B- Bakgrund

Kort relevant sjukhistoria, pagaende halsoproblem, pagaende vard- och
omsorgsplan, aktuell lakemedelslista, ADL, eventuella allergier, smittorisk

A- Aktuell bedémning

Beddm och rapportera fakta om nulaget gallande allmantillstandet: temp,

puls, bltr, andningsfrekvens, saturation, medvetandegrad samt ev. p-glukos.

Vid buksmarta: uteslut urinretention och eller forstoppning.
Vid fall/skelettskada: felstallning, smarta vid forflyttning.
Ge en rimlig tolkning av problemet.

R- Rekommendation
Jag rekommenderar att beslutsstodets utfall foljs/inte foljs
Jag vill ha hjdlp med bedémning/behandling/ordination/hembesok.
Avsluta med att bekrifta dtgarden. Finns fler fragor? Ar vi Overens?

Anteckningar

RLS-skalan

Fullt vaken
SI6 eller oklar
Mkt slo eller oklar

Kontaktbar

© N o vk

Ej kontaktbar
Lokaliserar

Undandragande
Bojrorelse
Strackrorelse
Ingen reaktion

Ansvarig sjukskoterska

Namn:

Telefonnummer dagtid/ Jourtid:

Datum och tid:






