Komandas darba nozime
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Komandas darba nozime . ...

* kritiski slims pacients
* KPR
* politrauma



Kada ir komanda?
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Komunikacija starp brigades locekliem

“Pirmsreanimacijas” apspriede (brifings):

®* ricibas plans
® resursu apzinasana
* lomu sadalisana



Komunikacija

- simptomi

- alergija

- medikamenti

- anamneze

- peédeja eédienreize

- provocejosie momenti




lzvertesana

- elpceli

- elposana

- samana

A
B
C - cirkulacija
D
D

- papildus pazimes



Kas tas ir ?
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KKK

100-120 Xx'
5-6 cm

* Pie saman
 Elpo?
* Ritms?
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 Elpceli ALS

 Elpinasana
Monitorings

e KKK . Vaskuléra ieeja
* 100-120 X’ - Peel
e Medikamenti
e 5.6cm _

| Nomaina ik 2 min l




ALS

Padzilinata kadriopulmonala reanimacija (@)

GUIDELINES

EUROPEAN
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COUNCIL

2021

Nereagé ar neesosu vai
abnormalu elposanu

i

Uzsak KPR 30:2
Pievieno defibrilatoru

Noverte ritmu

Defibril€jams ritms - Nedefibriléjams ritms

(VF / bezpulsa VT) (BEA / Asistolija)

Nekavejoties atsak KKK Atjaunojas spontana Nekavéjoties atsak KKK

2 minutes cirkulacyja (ROSC) 2 minites
y
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Augstas kvalitates KKK un Identifiet un noveérst atgriezeniskos célonus Apsvert
Dot skabekli Hipoksija RG/PCI ) |
Tzmantot kapnometriju Hipovolémija .\-Ieihimskas KKK transportéSanas latka
Nepartrauktas KKK pie nodrosinatiem elpceliem Hipo-/hiperkaliémya e-KPR
Minimizét pauzes KKK laika Hipo-/hipertermya \ J
i/'v vai /o pieeja Tromboze (Péc ROSC i
Dot adrenalinu ik 3-5 min. Spriedzes pneimotorakss ABCDE
Dot amiodaronu péc 3. defibrilacyjas Sirds tamponade Meérka SpO2 94-98% un normals PaCO2
Identificét un noveérst atgriezeniskos célonus Toksin 12 novadijumu EKG
Apsvert US 1zmantosanu célonu diagnostika Identificét un arstét iemeslu
. ) ) Mérktieciga temperatiras kontrole 1
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Kambaru fibrilacija
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Nedefibrilejamie
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Politrauma

Negadijuma vietas izvertésana

- riski?
- cietuso skaits?
- papildspéki?

v

Sakotnéja izvertesana

- pirmais iespaids?
* samanas limenis?

- ABC?
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= nezinams
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visAtér?é'a Fokuséta
pare) apskate
apskate

“Load-and-go?”

Sekundara <4/\:

apskate

Atkartota
apskate




Primara apskate

Sakotnéja izvertesana
1. Pirmais iespaids”
2. Dzivibal bistama asinosana’”

3. Samanas limenis”
4. ABC

C ABC
2 min




Sakotneja izverteSana

o Kontrolé:
e Samanu
 elpcelus

e Parredzama situacija I

e elpoSanu

e Samana/sudzibas
* Pirmais iespaids par:
* elpceliem
* elpoSanu
e cirkulaciju
« Slépta asinoSana?

* Pirmais iespaids
Dzivibai bistama asinoSana?




Asinosanas apturesana

C ABC

Aréjas asinosanas apturésanai izmanto:
1. Taktiskals znaugs

2. Modularais spiedosals parseé|s

3. Parséjs lielo brdCu parsiesanal

Galvenas prioritates ir smagas aréjas asinosanas apturésana
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Sakotneja izverteSana
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* Pirmais iespaids par:
* elpceliem

* elpoSanu
e cirkulaciju
« Slépta asinoSana?

* Pirmais iespaids
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Sekundara apskate

(3)

. Atbrivo no drebam:
* apaksa
» Cita palidziba

(2)

. VaskuEra/pieeja:
 infOzija
* atsapinasana
» Atbrivo no drébéem
e augsa

« Samana/elpceli/elpo$ana
* Monitorings:

« SF

 AS

e Sal
« Skabeklis




Sekundara apskate

Pacients atbrivots no drebem !!!
Hemodinamiskie raditajl

SAMPLE

PQRST

5. Atra visparéja apskate
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Pacientu nodosanas shema

Informacija VDA

Parnemsana transportesanas laika
Nodosana specializetai brigadei
Nodosana stacionara uznemsanas nodala



Pacienta nodosanas shema

| 1emesls R reason

A anamnéze S |story

R raditaj V Wvital signs
P plans P plan




Pacienta nodosanas shema

* Stadities prieksa un parliecinaties, ka runa ar vajadzigo cilveku
* Nosaukt pacienta personas datus
* Paskaidrot, kas ir problemas butiba

| |1lemesls reason

A |anamnéze story
R |raditaji
P |plans

by

vital signs

U< ®

plan




Pacienta nodosanas shema

®* Pacienta anamneze
* NMP 1zsaukumu iemesils

| |iemesls R reason
R |raditaji V \vital signs
P |plans P plan




Pacienta nodosanas shema

* Noverosanas rezultats un kopeja vitalo raditaju novertesana
* Konkretie ABCDE vertesanas dati
* NovéerteSana pec agrinas reagésanas skalas (ARS)

lemesls reason

I
A |anamnéze stor
R [raditaj vital signs

P |plans plan
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Pacienta nodosanas shema

* Aprakstit jau veiktas darbibas un turpmako ricibas planu
* Skaidri noformulet, kada palidziba ir nepieciesama

lemesls reason

story

raditan vital signs
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Komunikacija starp brigades locekliem

“Pecreanimacijas” apspriede (debrifings):

sarezgitie momenti

brigades loceklu pareizas un nepareizas
aparaturas darbibas kvalitate

nevelamie incidenci darba gaita



Paldies.
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