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M virdsamverkan . .
&M Skaraborg Checklista beslutsst6d

Patient ID

Namn:

Personnr:

Datum: Klockan:

Vid férsimrat hilsotillstind f6r personer
som har kommunal hilso- och sjukvérd
inom dldreomsorg

é ) (Vid behov: A
Finns tillricklig planering av varden Rapport enligt SBAR
i Medicinsk vardplan eller annan till Primarvardslakare
dokumentation? eller annan ansvarig

\ ) &ikare. )

Kontrollera samtliga vitalparametrar

Ar vitalparametrar inom referensvirden? VARDE | JA TID
A | Fri luftvag? O O
B | Andningsfrekvens 8-25/min O O

Saturation over eller lika med 92 %
Kéand KOL saturation éver eller lika med 88 %o

C | Hjartfrekvens 50-100 slag/min O O
C | Systoliskt blodtryck over eller lika med 100 mmHg O O
D |Medvetandegrad &r RLS 1 O O
E | Temp 36-38,5 O O

U
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Bedomning av férindrat hilsotillstind enligt sjukskéterska — finns exklusionssymtom?

Urin/KAD besvar

|

Buksmérta

Totalstopp KAD
Central brostsmérta
Makroskopisk hematuri

Yrsel Central brostsmarta

Anamnes pa syncope
Illaméende och krakningar
Ensidig kraftnedsattning
Bortfallsymtom
Huvudvark

Akut debut

Buksmérta

Andningsbesvar
Central brostsmarta

Syncope

Kéand KOL Saturation under 88 %
Nytillkommen bréstsmarta

Brostsmarta

Dyspné
Brost smarta som kommer i vila
Buksmarta

Diabetes Buksmarta

Djupandning
Acetondoft
Lagt blodsocker

Feber Buksmirta

Central brostsmérta
Episoder med frossa
Infektionstecken och svar smarta

Paverkat allmantillstand Neurologiska bortfall

Buksmérta
Central brostsmérta
Nytillkommen rygg/extremitetssmérta

I e A I o O

Ryggsmarta Neurologiska bortfall och med icke intakt motorik

och sensorik

|

Akut debut med svar smarta och allmanpaverkan

Patienten har sjilv kunnat beskriva sina symtom OJA ONE] ODELVIS
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Sammanfattning av sjukskoéterskans bedomning

JA

Ligger vitalparametrar inom referensvarden? Sid 1 O
NE]

Finns exklusionssymtom enligt bedémt tillstand? Sid 2 O

$

Minst en ROD - Kontakta Primirvardslikare for vidare bedomning!

JA
Trots utfall Gron onskar patienten sjukhusvard 0
JA
Trots utfall Rod 6nskar patienten vard i hemmet 0

4

Gérdnivé \

of6rindrad.

Vid behov:

Rapport enligt
SBAR till
Primiarvardslikare
eller annan ansvarig

@kare. )

Kontaktat lakare Vid beslut om

Lékarens namn: sjukhusvard skickas
vardbegiran enligt
Vérdcentral/mottagning/jour: rutin.
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Rapportering enligt SBAR

S — Situation

Presentation av dig sjilv med namn, titel, omrdade och av
vardtagaren med namn, alder och personnummer, adress. Vad ar
anledning till kontakten?

B — Bakgrund

Kort relevant sjukhistoria, pagaende hilsoproblem, pagiaende vard-
och omsorgsplan, aktuell likemedelslista, ADL, 6vrig relevant
information.

A — Aktuell bed6mning

Bed6m och rapportera fakta om nuldget gillande allmantillstaindet:
Vitalparametrar och utfall av bedomt tillstand och
exklusionssymtom.

R — Rekommendation

Jag rekommenderar:

Trots utfall Gron bedémer jag som sjukskoterska att uppenbart
behov av annan vardnivd/sjukhusvird foreligger.

Trots utfall R6d bedomer jag som sjukskoterska att patienten bor
vardas enligt primirvirdsnivd/kvarstanna i hemmet.

Jag vill ha hjilp med bedémning/behandling/ordination/hembesok.
Avsluta med att bekrifta atgirden. Finns fler frigor? Ar vi 6verens?

Anteckningar

BViS

Checklista beslutsstod

Kontaktbar

Medvetslds

4.

5.

. Fullt vaken

RLS-skalan

Sloé/oklar. Kontaktbar vid latt
stimulering

Mycket slé/oklar. Kontaktbar vid
kraftig stimulering

Lokaliserar smérta utan att
avvérja

Undandragande rorelser vid
smartstimulering

Stereotypa bojrorelser vid
smartstimulering

Stereotypa strackrorelser vid
smartstimulering

Ingen smértreaktion

Ansvarig Sjukskoterska

Namn:

Telefonnr. dagtid:

Telefonnr. jourtid:

Datum och tid:

Version 4.1
22-10-20




