
	[image: ]
	
Листа за процјену и праћење агитираног и/или седираног пацијента 
	
ОБ-10-229






[bookmark: _heading=h.gjdgxs]Одјељење: _____________  Име и презиме пацијента: ______________Број историје болести: _______
Понашање пацијента које захтијева имобилизацију: ____________________________________

	   Сумња на кориштење алкохола и опојних дрога:
	  □ да  □ не

	     Родбина обавјештена  □ да  □ не
	Ко је обавијестио, када и  на који начин?
_______________________________________


   
	Датум
	Вријеме
	Richmond skor
	налог за ФМИ 
	Потпис љекара:
	Контролни преглед планиран у: 

	
	
	
	□ да         □ не
	
	

	
	
	
	□ да         □ не
	
	

	
	
	
	□ да         □ не
	
	

	
	
	
	□ да         □ не
	
	

	
	
	
	□ да         □ не
	
	


                                              			    

Тип имобилизације:    □ каишеви      □ меко везивање екстремитета      □ везивање грудног коша                                             □ везивање карлице     □ друго:_____________________________________  
Имобилизација екстремитета:   □ десна рука        □ десна нога       □ лијева рука       □ лијева нога
Позиција пацијента:    □ лежи на леђима      □ лежи на трбуху     □ лежи на боку    лијеви / десни
	                                                                 ( попуњава медицинска сестра / техничар )
                                                                                                                                                                                                                                 
	Датум
	Вријеме
	Екстремитет
имобилисан
( ако се разликује од горе )
	Провјера циркулације и покретљивости екстремитета
( провјерити сваких 30 минута )
	Промјена положаја пацијента
(на свака 2 сата )
	Провјера циркулације и покретљивости екстремитета након ФМИ
	НАПОМЕНА

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	                                                                 ( попуњава медицинска сестра / техничар )

Ричмондова Агитација-Седација Скала (РАСС):
 +4 Екстремна агитација: Пацијент је изузетно узбуђен, насилан, опасан за себе и/или друге.
+3 Веома узбуђен: Пацијент је агресиван, некооперативан, може покушавати да уклони катетер или друге медицинске уређаје.
+2 Агитиран: Пацијент је немиран, агресиван вербално или физички, али подложан је контролисаној интеракцији.
+1 Миран: Пацијент је будан, реагује на вербалне налоге без агитације.
 0 Будан и опуштен: Пацијент је будан, без агитације или сомноленције.
-1 Сомнолентан: Пацијент је свестан, али је летаргичан и споро реагује на вербалне налоге.
 -2 Дубока седација: Пацијент је нешто реактиван на повремене стимулусе, али већину времена спава са минималном реакцијом на налоге.
-3 Веома дубока седација: Пацијент је потпуно неосетљив на спољне подражаје, реагује само на веома интензивне или болне подражаје.
-4 Неосетљив: Пацијент је потпуно неосетљив на било какве спољне подражаје, укључујући болне.
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