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AIKUISEN MET-HALYTYSKRITEERIT T ~N
o
NEWS RISKILUOKKA 2 TAI 3

YKSITTAISEN NEWS PARAMETRIN ARVO 3
HUOLI MUISTA PERUSELINTOIMINNOISTA
(esim. diureesin &killinen heikkeneminen< 50 ml/4 h)
AKILLINEN VERENKIERTOA HAITTAAVA
RYTMIHAIRIO

» TOISTUVA TAI PITKITTYNYT KOURISTELU
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KUN YKSIKIN KRITEERI TAYTTYY HALYTA
POTILAAN HOIDOSTA VASTAAVA LAAKARI
JA MET (08-315)2222
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JOKIN HAPPILISA
SYST. VERENPAINE
TAJUNTA (GCS)

YHTEISPISTEET
RISKILUOKKA
TOIMINTAOHJE
SEURANTAVALI

NEWS RISKILUOKAT JA TOIMINTAOHJEET

(kr. hyperkapnia, COPD)

Sp02 % (Skaala 1)
SpO2 % (Skaala 2)




MET-HALYTYS

Kyseessd MET-HALYTYS soita (08-315)2222!
Puhelu kddnnetadn MET-hoitajalle, joka ottaa
lyhyen raportin tilanteesta!

ISBAR | RAPORTOINTI

TUNNISTA (esittele itsesi ja potilas)
e Ammattinimike ja nimi
I e Osasto/yksikké (josta soitat)
e Potilaan nimi ja hetu
e Potilaan sijainti (esim. huone) ja mahdollinen eristys

TILANNE (syy yhteydenottoon)
MET-hélytyksen syy (halytyskriteeri)

.

e NEWS-pisteet ja-riskiluokka

e Onko potilaan vointi vakaa vai epdvakaa?
.

.
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Onko hoitava ladkari halytetty tai tietoinen MET-soitosta?
Sairaalaan tulosyy /sairaalassa olon syy

TAUSTA (selvita valmiiksi)
e Riskitiedot (allergiat ja mahdollinen EIE tai muu hoidon

rajoittamispaatos, riskilaakitys tai riskihoidot)
B Perussairaudet seké lyhyesti nykyiset hoidot ja |
e ol isesti akuuttil vaikuttavat laboratoriokoetulokset
jamuut ol diag lok
e  Tirkeimmit tehdyt toi iteet tai leikk

NYKYTILANNE (raportoi vitaalielintoiminnot)

e A=ilmatie

B = hengitystaajuus, Sp02

C = pulssi, verenpaine

D = tajunnan taso (GCS), kipu, verensokeri

E = lampo, diureesi, ulkoiset merkit (ihottumat, haavat)
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e Akuuttitilanteessa jo annetut lddkkeet ja suonensisdinen nesteytys

TOIMINTAEHDOTUS
e Vilittomat toimenpiteet
R e Hoito-ohjeet ja tutkimukset
e Tarkkailun lisidminen
e Siirto toiseen yksikkoon

Kaikki MET- ja elvytystapahtumat kirjataan ELMET -rekisteriin

D

ELVYTYSHALYTYS

REAGOIKO tai HENGITTAAKO POTILAS? ]—P@

TEE ELVYTYSHALYTYS osastolla, aloita peruselvytys ja soita
(08-315)2222! Sano heti: ELVYTYS ja kerro TARKKA
TAPAHTUMAPAIKKA!

Jatka elvytysta protokollan mukaisesti!

Analysoi rytmi!
(vaihda painelija)

Defibrilloitava —t Ei defibrilloitava
VF / sykkeetén VT Sam‘“?f“ ASY / PEA

Tuntuuko
3

1 defibrillointi e

200J El

Jatka valittémasti

PPE 2min H

Jja anna Adrenaliini 1mg
heti

Jatka valittomasti
PPE 2Zmin

3. iskun jélkeen
Adrenaliini 1 mg ja
Amjodaroni 300 mg

5. ja 7. iskun jélkeen
Adrenaliini 1 mg ja
Amiodaroni 150 mg

(Sen jdlkeen Adrenaliinia
1mg 3-5 min viilein)

Arvioi ABCDE

(limoita elvytyksen jalkeen AED defibrillaattorin kdytostda MET-
elvytysryhman sdhkoépostiin: MET-elvytysryhma@ppshp.fi)

GCS -ARVIOINTI

Toiminto Reagointi Pisteet
Spontaanisti 4
o . Puheelle 3
Silmien avaaminen .
Kivulle 2
Ei vastetta 1
Orientoitunut 5
Sekava 4
Puhevaste Sanoja 3
Aantelya 2
Ei vastetta 1
Noudattaa kehotuksia 6
Paikantaa kivun 5
Paras liikevaste Véistad kivun 4
Koukistus kivulle 3
Ojennus kivulle 2
Ei liiketta 1
Yhteensa 3-15
Normaali tajunta: 15 pistetté
Alentunut tajunta: <13 pistetti
Tajuton: §9 pistetti

GCS ARVIOINTI INTUBOIDULLA/TRAKEOSTOMOIDULLA

MET-TOIMINNAN YHTEYSHENKILOT

MET- toimintaan liittyviin kysymyksiin vastaa MET-elvytyskoordinaattori
p. 0405064525 tai MET-vastuulddkari p. 08-3152709

Tarvittaessa voidaan jarjestaa hoitotilanteiden lapikayntitilaisuuksia ja
osastotunteja.

PUHEVASTEEN Silmien avaamisen pistemairi (1 - 4)

ARVIOINTI ||Ei vastetta| Kivulle |Puheelle| Spont.
INTUB./ TRAKEOST. (1) () (3) (4)
_ Ei liikettd (1) 1 1 1 2
Z Ojennus kivulle (2) 1 2 2 2
| Koukistus kivulle (3) 2 2 3 3

>

2 Vaistai kivun (4) 2 3 3 4
‘_5‘; Paikantaa kivun (5) 3 3 4 4
& Noudattaa kehotuksia (6) 3 4 4 5
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